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Auditul clinic:

» Numeroase definitii

» Practic — compara practica curenta cu un standard acceptat si
analizeaza daca aceasta practica corespunde standardului

» Propune Tmbunatatiri daca este nevoie

» Reevalueaza dupa o perioada de timp pentru a se asigura ca
imbunatatirea este sustinuta

» Metoda de crestere a calitatii practicii medicale.

» Unul dintre obiective: monitorizarea respectarii celor mai bune
practici ( Ex. Ghiduri clinice).

Erasmus RT, Zemlin AE. Clinical audit in the laboratory. Journal of Clinical Pathology. Available at http://dx.doi.org/10.1136/jcp.2008.056929



Ghidurile clinice:

» Contin recomandari pentru medici cu privire la ingrijirea pacientilor cu

afectiuni specifice ( diagnostic, tratament - alternative etc.)

» Includ, de obicei, rezumate ale consensului privind cele mai bune practici
in domeniul asistentei medicale, elaborate la nivel national sau

international de catre asociatii medicale sau organisme guvernamentale
» Integreaza judecata clinica si experienta practicienilor
» Furnizorii de asistenta medicala locala pot sa-si produca propriile ghiduri
sau sa le adapteze pe cele nationale sau internationale

» Obiectiv — standardizarea asistentei medicale pentru a creste calitatea

asistentei medicale si a reduce riscurile.

Shekelle P. Overview of clinical practice guidelines. Available at https://www.uptodate.com/contents/overview-of-clinical-practice-guidelines.
Medical guideline. Available at https://en.wikipedia.org/wiki/Medical_guideline.



Enterocolita cu Clostridium difficile ( ECD):

» Importanta problema de sanatate publica

» Una dintre cele mai frecvente IAAM in prezent in lume si in
Romania

» Informatii numeroase in literatura de specialitate si in
reglementarile legale de tratament si prevenire a ECD

» Activitati/actiuni periodice/cursuri de informare a
personalului medical

» ECD prezinta totusi morbiditate crescuta si persistenta.



GHID DE DIAGNOSTIC, TRATAMENT SI PREVENIRE A
INFECTIILOR DETERMINATE DE CLOSTRIDIUM DIFFICILE ( ICD):

» Factori de risc pentru aparitie - spitalizarea, unica sau repetat3;
tratamente cu antibiotice - clase cu rol major in aparitia ECD ( CFS,
FQ); durata prelungita a antibioterapiei — impact pe flora intestinala
normala de protectie

» Factori de risc pentru evolutie severa ( scorul ATLAS) — varsta peste
60 de ani, antibiotic sistemic administrat simultan

» Principiu general in managementul ICD- intreruperea administrarii
de antibiotic ( creste durata evolutiei bolii si riscul de recidiva sau
evolutie nefavorabila).

http://old.ms.ro/documente/GHID%20de%20preventie,%20diagnostic%20si%20tratament%20Clostridium%20difficile_12948 12853.pdf



Studiu observational retrospectiv:
= QObiective:

- Evaluarea frecventei asocierii concomitente a unor alte
infectii la pacientii cu enterocolita cu Clostridium difficile si
care au necesitat tratament antibiotic

- Tipurile de infectii asociate

- Sensibilitatea la antibiotice a bacteriilor izolate

- Tratamente antibiotice aplicate

- Compararea cu recomandarile ghidurilor clinice

» Studiu efectuat in Spitalul Clinic de Boli Infectioase din Brasov

= Au fost analizate cazurile de ECD internate in anul 2018
( ianuarie-noiembrie).



ICD asociata asistentei medicale:

= debutin spital dupa minim 48 de ore de la internare (debut in
spital)
sau

= debutin spital in primele 48 de ore de la internare (pacient
internat in alta unitate sanitara in urma cu mai putin de 4
saptamani)

sau

= debut la domiciliu in primele 4 saptamani de la externare

(debut in comunitate) S| legatura epidemiologica cu alte
cazuri de infectie/colonizare CD

http://www.cnscbt.ro/index.php/metodologii/infectii-nosocomiale/638-metodologie-icd-2017/file



Rezultate:

= Au fost internati 187 de pacienti cu ECD — 10,03 % din totalul
internarilor in spital in perioada mentionata

" Marea majoritate au fost IAAM

= Au prezentat infectii bacteriene asociate 78 de pacienti — 41,71%
cazuri

" [nfectiile prezente concomitent :
- infectii de tract urinar — 80,77% cazuri

- pneumonii bacteriene/ bronhopneumonii — 19,23% cazuri

- alte infectii — 6,41% cazuri ( 2 meningite bacteriene, 1 abces splenic,
2 celulite infectioase)

= 93,6% dintre pacienti au prezentat 1 singur tip de infectie asociata.



Frecventa internarilor pentru ICD + alte infectii in raport cu Frecventa internarilor pentru ICD + alte infectii in raport cu
varsta pacientilor (SCBI Brasov, lan-Noi 2018) sexul pacientilor (SCBI Brasov, lan-Noi 2018)

m Feminin = Masculin

sVarstapandla65ani = Varsta peste 65 ani



Etiologia ITU la pacientii cu ICD+ITU asociate
(SCBI Brasov, lan-Noi 2018)
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Sensibilitatea/Rezistenta la antibiotice a tulpinilor de
Esch. coli izolate |a pacientii cu ICD+ITU
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Sensibilitatea/Rezistenta la antibiotice a tulpinilor de
Klebsiella pneumoniae izolate la pacientii cu ICD+ITU
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Tratamentul aplicat infectiilor asociate la pacientii cu ICD:

" |TU: carbapeneme ( MPN, IPN) — 80,95%, glicopeptide ( Van-
comicina iv, Teicoplanin) — 4,76%, fosfomicina — 3,17%,
Colistin — 4,76% cazuri

" Pneumonii/bronhopneumonii: carbapeneme ( MPN, IPN) —
14/15 cazuri, Colistin — 1 caz

" Meningita bacteriana: carbapeneme ( MPN) — 2 cazuri

= Celulita infectioasa: - 1 caz IPN, 1 caz Vancomicina iv.

» Carbapeneme utilizate in 87,18% cazuri.



Recomandari din ghiduri ( nationale si internationale):
1. Infectii urinare:
= TMT/SMX, cefalosporine orale, FQ

" |a pacientii sondati cu forme clinice moderate: FQ ( Cipro-
floxacina, Levofloxacina)

= (Cistita acuta: Nitrofurantoin, FQ

= Pielonefrita acuta ( necomplicata, complicata forma medie):
FQ, C3g-C4g, betalactamine cu IBL

" Pielonefrita nosocomiala: C3g antipiocianic+AG, Carbapenem,
Colistin.



2. Pneumonii bacteriene:

" FQrespiratorie ( Levofloxacina, Moxifloxacina)
= Amoxi-IBL ( + Doxiciclina sau +/- AG)
= (C3g/C4g (+ Doxiciclina sau +/- AG)

= Carbapeneme — alternativa pentru situatii speciale ( varstnici,
DZ, alcoolism, nosocomiale).

3. Meningite bateriene:
= (C3g/C4g +/- Ampicilina
= Carbapeneme —alternativa pentru situatii speciale

4. Celulite infectioase:
= QOxacilina, C2g, TMT/SMYX, Clindamicina, glicopeptid.




Discutii:
» Tulpini multirezistente la AB ( tulpini bacteriene de spital)

» Sensibilitate pastrata inca in mare masura la Meropenem
( Esch.coli- 15/15 tulpini, Klebsiella pn.- 17/22 tulpini)

» Alegerea schemei terapeutice pentru tratamentul infectiilor
bacteriene asociate s-a bazat pe:

- rezistenta crescuta la diferite clase de antibiotice si sensibilitatea
pastrata la carbapeneme

- recomandarea de evitare a utilizarii anumitor clase de AB ( FQ, CFS,
APL) la pacientii cu ICD

» DAR a crescut foarte mult consumul de CPN — costuri crescute
( alerta farmacie, alerta CPIAAM, compartiment financiar etc.), risc
de crestere a rezistentei bacteriene la AB.

» S-au ales alte variante de tratament fata de cele din protocoale

» Reevaluarea decontului ( de la CJAS) unei FOCG la un caz de IAAM
este necesara in prezent?



Concluzii:

» Protocoalele terapeutice utilizate in prezent in tratamentul
diferitelor infectii necesita actualizari periodice, pe baza
studiilor locale si nationale de evaluare a rezistentei la
antibiotice a bacteriilor implicate in producerea IAAM.

» Este necesara flexibilitatea in auditul clinic intern in relatie
directa cu modificarile patologiei infectioase si cu asocierea

unei IAAM.



VA MULTUMESC!



