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Uvod: Antibiotika (ATB) jsou kli¢ové Ié¢ivé pripravky a maji nezpochybnitelné vyuziti. Nanestésti zejména neracionalni pouzivani
ATB vede k rizikim predevsim nezadoucich ucinkd, interakci a vzniku rezistence. Cilem této prace bylo analyzovat spotifebu
ATB pro systémové pouziti v Ceské republice (CR) v letech 2005-2019 a pfinést zavéry pro klinickou praxi.

Metodika: Analyza spotieby ATB pro systémové pouziti probihala jako longitudindlni retrospektivni analyza dat z databaze Statniho
Ustavu pro kontrolu [é¢iv v letech 2005-2019 za pouziti standardni metodiky pro studium spotieby Ié¢iv typu DUR (Drug Utilization
Review). Spotieba ATB se vypocitala jako definované denni davky (DDD) jednotlivych ATB na tisic obyvatel za den (TID). Analy-
zovana byla celkova spotfeba ATB pro systémové pouziti v jednotlivych letech. Druhotné byly sledovény spotfeby pro jednotlivé
zéastupce nebo podskupiny a vyhodnoceny relativni indikatory kvality spotfeb ATB. Data byla popsana deskriptivni statistikou.
Vysledky: Nejvyssi spotfeba ATB pro systémové pouziti byla zaznamenana v roce 2015, kdy doséhla hodnoty 19,3338 DDD/TID.
Nejpouzivanéjsi skupinou ATB v priibéhu celého sledovaného obdobi byla 3-laktamové ATB (peniciliny). Nejvyznamnéjsi zména
spotieby za sledované obdobi probéhla ve skupiné fluorochinolon, kde byl pokles z roku 2005 do roku 2019 vice nez 2nasob-
ny. Zejména viditelny byl trend poklesu spotieby norfloxacinu, ktery nastal v roce 2013. Nar(Gst ve spotiebé ATB byl sledovan
pfedevsim u meropenemu, vankomycinu, cefuroxim-axetilu, skupiny chranénych penicilin a cefalosporint Il. a lll. generace.
Zavér: V celkovém hodnoceni nepatfila CR mezi staty s vysokou spotfebou ATB a ¢etné&jsimi negativnimi vysledky stran relativ-
nich indikator( kvality spotfeb ATB. V CR dochéazelo zejména k moznému neracionalnimu nahrazovani nékterych ATB a nardstu
spotfeby nékterych Sirokospektrych ATB.

Klicova slova: spotieba léCiv, antibiotika, rezistence.

Analysis of antibiotic consumption in the Czech Republic and its conclusions for clinical practice

Introduction: Antibiotics (ATB) are essential medicines and have unquestionable uses. Unfortunately, the irrational use of ATB
leads to the risks of adverse effects, interactions, and the development of drug resistance. This study aimed to analyse ATB
consumption for systemic use in the Czech Republic (CR) in 2005-2019 and provide conclusions for clinical practice.

Methods: The analysis of ATB consumption for systemic use was performed as a longitudinal retrospective analysis of data
from the State Institute for Drug Control database in the years 2005-2019 using the standard methodology for studying drug
consumption of the DUR (Drug Utilization Review) type. ATB consumption was calculated as defined daily doses (DDD) of each
ATB per thousand inhabitants per day (TID). The total consumption of ATB for systemic use in each year was analysed. Second-
arily, consumption for individual representatives or subgroups was analysed and relative quality indicators of ATB consumption
were evaluated.

Results: The highest consumption of ATB for systemic use was observed in 2015 when it reached 19.3338 DDD/TID. 3-lactam ATB
(penicillins) was the most commonly used group of ATB throughout the study period. The most significant change in consumption
over the period was in the fluoroquinolone group, where the decrease from 2005 to 2019 was more than 2-fold. The obvious was
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the downward trend in consumption of norfloxacin, which occurred in 2013. ATB consumption increased mainly for meropenem,
vancomycin, cefuroxime-axetil, 3-Lactamase-protected penicillins and the 2nd and 3rd generation cephalosporins.

Conclusion: In the overall assessment, CR was not among the countries with high ATB consumption and frequent negative
results in the relative quality indicators of ATB consumption. In particular, the possible irrational substitution of some ATB and
an increase in the consumption of some broad-spectrum ATB was observed in CR.

Key words: drug utilization review, anti-bacterial agents, drug resistance.

Uvod

Antibiotika (ATB) jsou klicové lécivé pfiprav-
ky zejména v terapii infek¢nich onemocnéni
a ATB profylaxi chirurgickych vykond. Mimo
jejich nezpochybnitelné [écebné vyuZiti vede
zejména neraciondlni pouzivani ATB k urcitym
rizikm (prevedsim nezadouci Ucinky, Iékové
interakce a vznik rezistence) (1-8). Racionalnf
ATB terapie spolu se snahou zachovat dlouho-
dobé klinicky Gc¢inné ATB je hlavnim smyslem
viech aktivit v oblasti ATB politiky. Mezi zasady
raciondlni ATB terapie patfi spravna diagnosti-
ka onemocnéni, vhodnd volba ATB, spravné
zvolend davka, cesta podani, rozhodnuti, zda
zvolit monoterapii, nebo kombinaci é¢iv a mo-
nitorovani terapie. Vychodiskem pro zachovani
dlouhodobé ucinnosti klinicky vyznamnych
ATB je také vyzkum a vyvoj ATB s novym me-
chanismem Ucinku a ATB inhibujici patogenni
bakterie rezistentni vici soucasnym ATB (3-6).
Kndsledné |é¢bé rezistentnich infekci je nutné
podavat alternativni ATB, kterd byvaji obvyk-
le ndkladngjsi a nezfidka s vice nezddoucimi
ucinky (7-12).

Mérenf kvality preskripce (v tomto pfipadé
spotifeba ATB) ma zfejmou asociaci s rezistenci
(13). DGvodem sledovéni spotfeby ATB nenf
pouze zjevna koherence, ale i ekonomicka
strénka Iécby bakteridlnich infekci. Cilem této
studie bylo analyzovat spotfebu ATB pro sys-
témové pouziti v Ceské republice (CR) v letech
2005-2019 a pfinést zavery pro klinickou praxi.

Metodika

Analyza spotfeby ATB pro systémové pouziti
probihala jako longitudindIni retrospektivni analy-
za dat o spotfebé ATB z databaze Statniho Ustavu
pro kontrolu lé¢iv (SUKL) v obdobi od 1. 1. 2005 do
31. 12. 2019 za pouziti standardni metodiky pro
studium spotfeby 1é¢iv typu DUR (Drug Utilization
Review).

Data tykajici se spotfeby léciv ziskava SUKL
od distributorl na zakladé jejich dodavek do
zdravotnickych zafizeni. Tato hlaSeni neobsahujt

vzhledem ke svému charakteru zadné charakte-
ristiky pacient(.

Skupina ATB, kterd patii do anatomicko-
-terapeuticko-chemické (ATC) klasifikace ,anti-
bakteridlni Iéciva pro systémovou aplikaci (JO1)",
byla pouzita pro naslednou analyzu. Ziskany byly
informace o spotfebé ATB bez vyvozu v analyzo-
vaném obdobi. Pro findIni zpracovéani byla data
tykajici se spotfeby ATB upravena na definova-
né denni davky (DDD) a pocty baleni. Hodnoty
spotfeb ATB v DDD byly nasledné prepocteny
dle poc¢tu obyvatel v CR v jednotlivych letech na
tisic obyvatel za den (TID). Pocet obyvatel v CR
byl pievzat z Ceského statistického Utadu (14).
Poté byla analyzovana celkova spotfeba ATB JO1
v jednotlivych letech. Pro hodnocentf relativnich
indikatord kvality spotfeb ATB byly pouZity vzorce
pro vyhodnoceni spotieb podle mezindrodné
uznavané metodiky European Centre for Disease
Prevention and Control (15).V pffpadé sife spektra
se jednalo o podil spotieby Sirokospektrych ATB ke
spotiebé Uzkospektrych ATB. Do Sirokospektrych
ATB byly zafazeny nasledujici ATC skupiny: kombi-
nace penicilind véetné inhibitord 3-laktamaz; cefa-
losporiny Il. generace; cefalosporiny lll. generace;
makrolidy, linkosamidy a streptograminy krome
erythromycinu. Mezi ATB s izkym spektrem byly
zafazeny nasledujici ATC skupiny: peniciliny citlivé
k plisobeni B-laktamaz; cefalosporiny I. generace;
erythromycin (v soucasné dobé v CR nedostupny
pro systémové podani). Z dalsich relativnich indi-
kator( kvality spotfeb ATB bylo pouZito procentu-
&lnizhodnocenfjednotlivych skupin ATB k celkové
spotiebé ATB JO1. Spotieba ATB JOTCE (penicilind
citlivych k pasobeni B-laktamaz) byla vyjadrena
jako procento z celkové spotieby ATB JO1. Déle
byla sledovana skupina ATB JO1CR (kombinace
penicilinC, véetné inhibitor( 3-laktamazy), ktera
byla vyjadrena jako podil z celkového spotfeby
ATB JO1. Spotreba skupiny ATB JOIDD+EE (cefa-
losporiny lll. a IV. generace) byla vyjadfena jako
podil z celkové spotreby ATB JOT.

Viysledky byly zpracovany za pomoci deskrip-
tivni statistiky.
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Vysledky

Celkova spotfeba antibiotik pro
systémovou aplikaci

Graf 1 zobrazuje vyvoj celkové spotieby ATB
J01 v CR v letech 2005-2019. Nejvy3si spotie-
ba byla zaznamendna v roce 2015, kdy dosahla
hodnoty 19,3338 DDD/TID. Nasledné spotfeba
klesala az na hodnotu 16,8711 DDD/TID v roce
2019.V tomto roce se zaroven jednalo o druhou

lyzovaného obdobi.

Hlavni sledované skupiny
antibiotik pro systémovou aplikaci
Spotfeba ATB ve skupiné JO1CR (kombinace
penicilinG, v¢etné inhibitor B-laktamazy) rostla
do roku 2015, kdy dosahla hodnoty 3,2079 DDD/
TID. Poté pfechodné klesla v roce 2016 na hod-
notu 2,9992 DDD/TID. Od roku 2016 dochdzelo
opét knardstu jejich spotfeby. Nejvétsi podil na
tomto trendu nesl vzestup spotfeby kombinace
amoxicilin/kyselina klavulanova. Déle v pribéhu
analyzovaného obdobi dochazelo k vzestupu
spotieb parenteralné podavanych cefalosporind
lll. generace. Nejvyraznéjsi zména probéhla ve
skupiné fluorochinolon(. Jejich spotfeba byla
v roce 2005 1,6585 DDD/TID, ktera postupné
klesala azna 0,6832 DDD/TID v roce 2019. Trendy
spotreb hlavnich sledovanych skupin ATB jsou

zndzornény v grafu 2.

Dalsi nejpouzivanéjsi skupiny
antibiotik pro systémovou aplikaci
Spotteba ve skupiné makrolidd, linkosamidd
a streoptograminu meéla od roku 2006 mirné
stoupajici trend az do roku 2015, kdy zacalo do-
chazet ke sniZeni spotfeby téchto ATB. Ve skupiné
tetracyklind doslo za sledované obdobi k poklesu
spotreby. Obchodovanymi zastupci v tomto ob-
dobf byli pouze doxycyklin, minocyklin a tige-
cyklin. Jejich hodnota spotieby v roce 2005 byla
3,0853 DDD/TID a v roce 2019 uz pouze 19940
DDD/TID. Doxycyklin v pribéhu celého obdobi
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dominoval svou spotfebou, kterd byla v roce 2019
1,9867 DDD/TID. Porovnani jednotlivych skupin
s -laktamy je zobrazeno v grafu 3.

Spotfeba ostatnich skupin
antibiotik pro systémovou aplikaci

Béhem analyzovaného obdobi dochazelo
k poklesu spotreby trimethoprimu a kotrimoxa-
zolu. Na druhou stranu ve skupiné aminoglyko-
sidovych ATB se neudaly vyznamné zmény spo-
treb. Jejich spotieba na zac¢atku analyzovaného
obdobf byla 0,0788 DDD/TID a v roce 2019 mir-
né vzrostla na 0,0974 DDD/TID. Spotfeba chlo-
ramfenikolu se v analyzovaném obdobi snizila
70,0053 DDD/TID v roce 2005 na 0,0011 DDD/TID
v roce 2007. Nasledné doslo k mirnému nardstu
spotfeby chloramfenikolu. Ve skupiné glykopep-
tidd (vankomycin, teikoplanin a dalbavacin) do-
slo v prlibéhu analyzovaného obdobf k nardstu
spotfeby vankomycinu z 0,0086 DDD/TID v roce
2005 na 0,0296 DDD/TID v roce 2019. Spotfeba
teikoplaninu v pribéhu analyzovaného obdobi
klesala a v roce 2019 ¢inila 0,0017 DDD/TID. V gra-
fu 4 jsou uvedeny spotieby vybranych ostatnich
sledovanych skupin.

Podily spotfeb skupin penicilinC

V pribéhu celého sledovaného obdobi by-
ly nejpouzivanéjsi skupinou ATB JOT peniciliny.
V roce 2019 jejich spotfeba ¢inila 6,0003 DDD/
TID. Graf 5 zobrazuje pribéh spotfeb jednotlivych
skupin penicilind béhem sledovaného obdobi.
Mezi JO1CR (kombinace penicilinG, v¢etné inhi-
bitor(l B-laktamazy) patfi ampicilin/sulbaktam,
amoxicilin/kyselina klavulanova, tikarcilin/kyselina
klavulanova, piperacilin/tazobaktam. Mezi JO1CE
(peniciliny citlivé k plsobeni 3-laktamaz) patfi
penamecilin, fenoxymethylpenicilin, benzylpe-
nicilin, benzathin-fenoxypenicilin, benzathin-
-benzylpenicilin a prokain-benzylpenicilin. Mezi
peniciliny se sirokym spektrem poté patif amoxi-
cilin a ampicilin a mezi peniciliny rezistentni k pd-

sobenf 3-laktamaz oxacilin (16).

Vyvoj spotfeby jinych
B-laktamovych antibiotik

Spotfeba cefalosporinli vzrostla z 1,3326
DDD/TID v roce 2005 na 2,4609 DDD/TID v roce
2019. V této skupine doslo k prudkému nards-
tu spotieby perordini formy cefuroxim-axetilu
70,7390 DDD/TID v roce 2005 na 2,0092 DDD/
TID v roce 2019. Nejpouzivanéjsim parenteralnim
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Graf 1. Celkovd spotfeba ATBJOT v CR v letech 2005-2019
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Graf 2. Hlavnisledované skupiny ATB JO1
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cefalosporinem byl cefazolin. V roce 2019 byla
jeho spotfeba 0,0750 DDD/TID. Z karbapenem
byla nejvyssi spotieba identifikovédna u mero-
penemu, jehoz spotieba v roce 2019 dosahla az
hodnoty 0,0661 DDD/TID. Vyvoj spotteby jinych
B-laktamovych ATB pro intravendzni podani je
uveden v grafu 6.

Spotteba fluorochinolond
a jejich porovnani se spotfebou
nitrofurantoinu

Ve skupiné fluorochinolon(l je viditelny
zejména trend prudkého poklesu spotfeby
norfloxacinu, ktery nastal v roce 2013. V roce
2012 byla jeho spotfeba 0,4505 DDD/TID, ale
v roce 2013 uz jen 0,1904 DDD/TID. Od roku
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2017 dochdzelo k mirnému narlstu spotfeby
levofloxacinu a moxifloxacinu. Porovnani s nit-

rofurantoinem je uvedeno v grafu 7.

Relativni indikatory kvality
spotfeb antibiotik

Do roku 2019 dochézelo v CR k narlistu spo-
treby ATB se Sirokym spektrem vUci spotfebe
ATB s Uzkym spektrem. V roce 2005 byl pomér
2,7. Poté rostl po celou sledovanou periodu az
na hodnotu 5,2 v roce 2019. Pomér spotieby
ATB JO1CE k celkové spotiebé ATB JO1 klesal
a v roce 2019 ¢inil 10,01 %. Naopak pomér spo-
treby ATB JOTCR (kombinace penicilin{, véetne
inhibitort B-laktaméazy) k celkové spotfebé ATB
J01 kontinuélné stoupal az na hodnotu 19,98 %
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v roce 2019. Pomér spotieby cefalosporinC IIl.
generace a IV. generace k celkové spotiebé ATB
JO1 v analyzovaném obdobf vzrlstal a v roce
2019 dosahl hodnoty 0,83 %. V grafu 8 je uveden
pomeér spotieby vybranych penicilin( k celkové
spotfebé ATB JO1.

Diskuze

Spotieba ATB koreluje s mirou narlstu rezis-
tence, proto |ze povazovat redukci neraciondlnf
spotreby vetsiny skupin ATB jako jedno z vhod-
nych opatfeni prevence vzniku a sifenf ATB re-
zistence (9, 13). Nejvyssi spotfeba ATB byla v CR
zaznamenana v roce 2015 (19,3338 DDD/TID)
a poté klesala az do roku 2019 (16,8711 DDD/TID).
V evropském meéfitku se jednd o mirné pod-
prdmeérnou hodnotuy, jelikoZ primeérna spotre-
ba v Evropé v roce 2019 cinila 19,4 DDD/TID.
Mezi staty s nejnizsi spotfebou ATB JO1 patfilo
v roce 2019 Nizozemf se spotfebou 9,5 DDD/
TID. Naopak nejvyssi spotifebou dlouhodobé
dominovalo Recko, jehoz spotfeba ATB JOT v ro-
ce 2019 dosédhla hodnoty 34,1 DDD/TID (17).
Zaroven patii Recko mezi staty s vysokym nards-
tem poctu rezistentnich bakterif (18). Tento fakt
je také zohlednén v praci Cassini et al. 2018 (19),
ve které je uvedeno, ze odhadnuty pocet Umrti
na infekci rezistentnich mikrobd v roce 2015 ¢inil
ve Svédsku 167, v CR 486 a v Recku 1626.

Mimo tyto hlavni sledované trendy byla
identifikovédna nejvyznamnéjsi zména spotre-
by ve skupiné fluorochinolond. Jedné se tedy
pravdépodobné o reakci na konsenzy Ceské
|ékafské spolecnosti Jana Evangelisty Purkyné
tykajici se pouzivani fluorochinolond vydané
v roce 2006 a 2019. Tyto konsenzy upozorio-
valy na jejich zavazné nezadoucf Ucinky a pfi-
pominaly, ze se jedna o skupiny ATB, kterd by
méla byt pouzivédna pouze jako zalozni ATB.
Vedle toho v roce 2017 Evropskéd agentura pro
|écivé pripravky doporucila omezeni pouzivani
fluorochinolon® kvdli rostouci rezistenci a ¢as-
t&jsimu vyskytu zavaznych nezaddoucich ucin-
ki (20-23). V roce 2012 byla omezena Uhrada
pefloxacinu, levofloxacinu a moxifloxacinu. Na
spotiebé levofloxacinu a moxifloxacinu se to
vyznamné neprojevilo. Mirny pokles pefloxa-
cinu mohl byt zpUsoben jeho nevyhodnymi
farmakokinetickymi vlastnostmia vyssi cetnosti
vyskytu nezddoucich Ucinkd (21). Pokud se déle
zaméfime na norfloxacin, prudky pokles jeho
spotfeby nastal v roce 2013, kdy doslo k omezenti

Graf 3. Dalsi nejpouzivanéjsi skupiny ATB JO1 v CR v letech 2005-2019
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Graf 4. Spotieba ostatnich skupin ATBJO1 CR v letech 2005-2019
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jeho Uhrady a moznosti preskripce. Jeho vydej je
od té doby vézén na souhlas ATB stfediska (24).
Naopak nardst spotfeby nitrofurantoinu v roce
2014 mUze mit spojitost s omezenim pouzivani
norfloxacinu. Pokles spotfeb fluorochinolon( by
mél korespondovat se zménami jejich indikaci.

Makrolidy, linkosamidy a streptograminy
byly hojné pouzivany z dlvodu Site spekt-
ra a nizké incidenci nezddoucich G¢inka. Je
ovsem nutné myslet na rizika farmakokinetic-
kych a farmakodynamickych Iékovych inte-
rakci predevsim klarithromycinu, a to zejména

u pacientl s polyfarmakoterapii (1). Ovsem
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v nékterych zemich se spotfeba této skupiny
pfiblizuje spotfebé penicilint. Napfiklad ve
Slovensku dosahovala spotfeba penicilint 4,8
DDD/TID a spotfeba makrolidd, linkosamidd
a streptogramint 4,6 DDD/TID. V klinickém
dUsledku Ize pak konstatovat, Ze zde Ize vi-
dét korelaci mezi spotifebou ATB a nardstajici
rezistenci. Slovensko je zem!, kde rezistence
Streptococcus pneumoniae k makroliddm v roce
2018 doséahla 45 %. V CR byla tato hodnota
kolem 10,1 % (15, 18).

Ve skupiné tetracyklint doslo v rdmci sledo-
vaného obdobi k poklesu spotfeby. Trend klesajici
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spotfeby v této skupiné trva jiz od roku 2005.
Pokles jejich spotfeby mUze byt vysvétlen i pres
jejich vyhodu stran Gcinnosti i proti intracelular-
nim patogentm Sirokou skalou kontraindikacf
téchto ATB a ¢etnymi nezddoucimi Ucinky, mezi
které patfi zejména gastrointenstindIni potize
(napfiklad epigastrickd bolest, nauzea, zvraceni,
anorexie, klostridiova kolitida) a fototoxicita (1).
Klesajici trend trvajici s mirymi vykyvy od roku
2005 Ize sledovat i ve skupiné trimethoprimu
a kotrimoxazolu. V pfipadé trimethoprimu by-
la hlavnim faktorem poklesu jeho ¢asta nedo-
stupnost na ceském trhu (25). U kotrimoxazolu
dochézelo k poklesu predevsim z divodu jeho
bezpecnostniho profilu (napfiklad kontraindi-
kace pro gravidni Zeny, kojici Zeny, novorozence,
omezeni u snizené funkce eliminacnich orgénd,
zavazné nezadouci Ucinky zejména u starsich
pacientd) (1). Opomenout nelze ani nardstajici
rezistenci Escherichia coli na kotrimoxazol v komu-
nitni i nemocnic¢ni sfére (26). Stejné oddvodnéni
|ze pfisuzovat i poklesu spotieby chloramfenikolu,
ktery zacal v roce 2007. Zejména omezeni indikaci,
vyskyt zdvaznych nezadoucich Ucinkl (prevazné
agranulocytézy) a vysokou cenu Ize povaZovat za
faktory zpUsobujici tento vyrazny pokles spotieby
a omezeni uzivani chloramfenikolu. Navic v ana-
lyzované dobé bylo obchodovéno pouze mini-
mum lécivych pfipravkl s touto Iéc¢ivou latkou
(27, 28).V rdmci sledovaného obdobi doslo také
skoro az ke 4ndsobnému zvyseni spotieby van-
komycinu. Tento ndrdst mdze souviset s nardstem
rezistence a zaroven vyuziti vankomycinu v terapii
nozokomidlnich multirezistentnich patogend.
Navic se vankomycin zacal podavat i perordlné
k lé¢beé infekci zplsobenych Clostridioides difficile
(1,29

Nejpouzivanéjsi skupinou ATB JO1 za sle-
dované obdobi byly peniciliny. Jejich spotie-
ba v CR ¢inila 6,0003 DDD/TID v roce 2019.
Peniciliny jsou stéle lékem volby u mnoha
bakteridlnich infekci. Oproti tomu préimérna
spotfeba penicilind v Evropé byla v roce 2019
8,0 DDD/TID (17). V evropském mefitku se te-
dy jednd o mirné podprimérnou hodnotu.
BohuZel nejvetsi spotiebu penicilinC tvofi-
la skupina ATB JOTCR (kombinace peniciling,
vcetné inhibitord 3-laktaméazy). Ve sledovaném
obdobi spotfeba skupiny ATB JO1CR (kombinace
peniciling, véetné inhibitort B-laktamazy) v CR
pokracuje v mirném narlstu. Nejvétsi podil na
tomto trendu mél nardst spotfeby kombinace
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amoxicilinu/kyseliny klavulanové. Stale se jed-
nalo o nejpouzivanégjsi perordlné i parenteralné
podévany penicilin. Pomér jednotlivych skupin
penicilind je ale za sledované obdobi pfiblizné
stejny. Zemé s celkové nizkou spotfebou ATB,
které soucasné preferuji pouzivani zdkladnich
penicilinG (fenoxymethylpenicilinu, amoxicili-
nu), maji celkové velmi nizkou frekvenci vyskytu
ATB rezistence (18). Celkova spotieba penicilinC
posledni dva roky (2018-2019) klesala. Naopak
spotfeba cefalosporint Ill. generace v priibéhu
sledovaného obdobi narlstala. Mlze se jednat
o signal zvysovéni podilu rezistentnich patoge-
nt (30). Celkové spotieba cefalosporinti od roku
2005 stoupa. V evropském meéfitku se jedna
o nadprimérnou hodnotu, jelikoz primeérna

spotreba cefalosporinl v Evropé v roce 2019 ¢i-
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nila 2,0 DDD/TID (17). Nejvétsi nardst byl pozoro-
van u peroralné podavaného cefuroxim-axetilu.
Lze predpokladat, Ze ke zvyseni spotfeby doslo
v dusledku jeho pouzivani jako néhrady fenoxy-
methylpenicilinu a amoxicilinu pfi lé¢bé re-
spira¢nich infekci. Navic k nejvétsimu zvysent
spotreby cefuroxim-axetilu dochazelo v letech
2013 az 2015, kdy mohl byt nevhodné pouZi-
van jako ndhrada za norfloxacin, nitrofurantoin
a kotrimoxazol pfi terapii infekci mocovych cest
(22). Nitrofurantoin mohl byt nahrazovan zejmé-
na z dlvodu jeho omezené dostupnosti (opa-
kované vypadky na trhu a dlouhodobé pouze
v rezimu specifického lé¢ebného programu),
Casty a obtézujici vyskyt gastrointenstinélnich
nezadoucich Ucinkd ¢i nutnost cetnéjsiho dav-
kovani (naptiklad po 6 hodinéch).
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Problematika nahrazovani nékterych p-lak-
tamovych ATB mUze byt déle vice prohloubena
i tim, Ze tato ATB se povazuji za léciva, kterd
nejcastéji zpUsobujf Iékovou alergii. Pfitom aler-
gologicka vysetteni ndsledné prokazuji alergii na
B-laktamové ATB pouze u malé ¢asti pacientd.
Dokonce se pfedpoklada, Ze Spatné diagnosti-
kovéno je az 9z 10 pacientl. Je také potfeba mit
na paméti riziko zkfizené alergie mezi peniciliny
a B-laktamy, kterd je nizsi nez 10 % (2). Tito pa-
cientijsou nasledné zbytecneé [éceni ATB druhé
volby, kterd mohou byt méné ucinna, plsobit
vice nezddoucich ucinkd a obvykle zvysujfi na-
klady na lé¢bu pro obvykle vyssi cenu. Proto je
dulezité, aby do budoucnosti zdravotnici u paci-
enta maximalné dbali na sprdvnou diagnostiku
alergie na [3-laktamova ATB (31).

Z karbapenem mél nejvyssi spotfebu
meropenem, ktery s mensimi vykyvy od ro-
ku 2005 vyrazné stoupa. Karbapenemy jsou
Sirokospektra ATB s odolnosti proti pdsobeni
vétsiny B-laktaméz. Diky témto vlastnostem by
mély byt pouzivany jako zalozni ATB pro terapii
zavaznych infekci. Bohuzel vzhledem k nardstu
rezisten¢nich nozokomialnich kmend v prostfe-
di nemocnic¢ni péce je potieba tato ATB stéle
Castéji podavat i v méné obvyklych situacich/
indikacich (1, 2).

V pfipadé relativnich indikétord kvality spo-
treb byl v roce 2019 pomér spotreby Sirokospek-
trych ATB ke spotfebé Uzkospektrych ATB 5,2.
Tento ukazatel kvality spotfeb v Evropé v roce
2019 ¢inil pramérné 2,8 (15). Bylo by vhodné
se zaméfit na nevhodné a nezfidka zbyte¢né
zdmeny Uzkospektrych ATB za Sirokospektra
ATB, coz mUze v dlsledku vést ke zvysovanf
podilu rezistentnich patogend. V CR mohl byt
tento narlst zplsoben zejména naduzivanim
makrolidd, cefalosporinl II. generace a amino-
penicilint. Pomeér spotreby skupiny ATB JO1CE
(peniciliny citlivé k pisobenf 3-laktamaz) k cel-
kové spotfebé ATB JO1 dlouhodobé klesd jiz od
roku 2005. Oproti tomu pomeér spotfeby sku-
piny ATB JO1CR (kombinace penicilinC, vcetné
inhibitort B-laktaméazy) k celkové spotrebé ATB
JO1 kontinuélné stoupal. Jednad se o nepfiznivy
trend, protoze napfiklad pfi lé¢bé nekompliko-
vanych respira¢nich infekci by mély byt upred-
nosthovany ATB skupiny JOTCE (peniciliny citlivé
k plsobeni 3-laktaméaz) nebo aminopeniciliny
bez inhibitord B-laktamaz (32). Kupfikladu ve
Svédsku byl v roce 2019 pomér skupiny ATB

Graf 7. Spotreba fluorochinolond a jeji porovndni se spotiebou nitrofurantoinu
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JO1CE (peniciliny citlivé k plisobeni 3-laktamaz)
k celkové spotiebé ATB JO1 26,7 % a v Dansku
25,2 %. Podil penicilind s inhibitory B-laktaméaz
ve Svédsku dosahoval 2,2 % a v Norsku pouze
0,2 % (15). Takto velky rozdil naproti tomu nentf
viditelny ve skupiné JO1DD+DE (cefalosporiny
lll.a IV. generace), kdy jeji pomér k celkové spo-
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tfebé ATB JO1 v analyzovaném obdobf stoupal
v roce 2019 az na hodnotu 0,82 %. Dany rdst
nenf pozitivnim ukazatelem, ovsem prozatim
se jedna o relativné nizkou hodnotu. V Evropé
se v roce 2019 viak nachézely i zemé s témér
nulovou hodnotou tohoto poméru. Patfily mezi
né Belgie, Dansko, Estonsko, Finsko a dalsi (15).
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Limitujicim faktorem predlozené studie by-
la pouzitd metodologie ATC/DDD, kterd mlze
u nékterych ATB pfispivat ke zkreslen{ vypovéd-
ni hodnoty vysledkd. Zaroven byla jako dalsi
limitujici faktor identifikovéna skutec¢nost, ze
nekteré nase vysledky se lisi od dat publiko-
vanych SUKL v roce 2020 v ramci mési¢niku
Farmakoterapeutické informace (33). Jednalo
se zejména o relativni indikatory kvality spotieb,
které byly spocitany jinou metodikou, nez ktera
byla pouzita v této studii. Dale mirné odchylky
hodnot zapficinila zména DDD z 1,0g na 1,59
u kombinace amoxicilin/kyselina klavulanova
v roce 2018 (v¢etné). Tato zména musela byt
korigovana i pro pfedchozi sledované roky.
Mimo vyse uvedené mohou byt nepatrné roz-
dily v hodnotéch zplsobeny i skute¢nosti, ze
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relativnich indikator( kvality spotfeb ATB. V CR
dochézelo k mozné neraciondlni ndhradé nékte-
rych ATB, napriklad zékladnich penicilinG ostat-
nimi peniciliny, popfipadé cefuroxim-axetilem.
Cefuroxim-axetil byl také vice pouzivana zejmé-
na v letech 2013 az 2015 jako mozna ndhrada za
norfloxacin a nitrofurantoin. Déle Ize jako nepfiz-
nivy trend oznacit vzestup spotieby chranénych
penicilinC, vzestup spotfeby cefalosporint Il. a lll.
generace a vankomycinu. V rdmci pozitivnich
trendU Ize vyzdvihnout zejména pokles spotieby
ciprofloxacinu od roku 2015 a pokles spotieby
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