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Az antibiotikumok hasznélata kapcsolatba hozhato
mind a bakterialis rezisztencia kialakuldsaval, mind
annak terjedésével. Valddi elkotelezettség és szi-
goru intézkedések szikségesek az antibiotikum-re-
zisztencia elleni kiizdelemben, ha biztositani szeret-
nénk, hogy a jov8 nemzedékei szamara is elérhe-
téek legyenek a fert6z6 betegségek kezelésére szol-
gald gydgyszerek. A nemzetkozi szintli munka és
egyuttmdkodés létfontossagl az emberi és allati
fert6zések kezelési lehet6ségének megbrzését
célzd, nemzeti szint( torekvések eléréséhez. A Vi-
laggazdasagi Forum (WEF) nyilatkozataban is szere-
pel, hogy az antibiotikum-rezisztencia olyan globalis
probléma, ami szocidlis helyzettél figgetlenll min-
denkit érint, és amelynek megoldasat egyik nemzet
vagy szervezet sem képes 6nalldan kezelni. A kilon-
b6z6 orszagok kormanyainak felel§sségét az anti-
biotikum-rezisztencia elleni harcban megerd@sitette
az Egészségligyi Vildgszervezet (WHO) altal 2015
majusaban megfogalmazott Globalis cselekvési terv
(Global action plan on antimicrobial resistance).

Egyre tobben vélik Ugy, hogy az antibiotikumokra is
ugy kellene tekintentink, mint mas, élethez nélku-
|6zhetetlen alapjogra (pl. élelem, ivoviz), melyeknek
hidnyat komolyan kell venni, és amelyhez mindenki
szamara biztositani kell a hozzaférést. Ezt az egész-
séglgyi megkdzelitést nevezik One Health szemlé-
letnek. Fontos, hogy ezt a kifejezést gy értelmez-
zUk, hogy érintslink minden jelent8s tényez6t a gaz-
dasagi oldaltél az oktatason és kutatason at a huma-
nitarius tevékenységekig, annak érdekében, hogy
rendszerezve és globalisan kezeljik a rezisztencia
problémajat.

Svédorszagban széles kor(i az egyetértés a politikai
szférdban az antibiotikum-rezisztencia elleni harc
fontossagardl. Felismerték, hogy a nozokomialis fer-
t6zések megelGzésének elSfeltétele az antibiotiku-
mok felel6s hasznalata, a fertzések megeldzése és
az egészségligyi szakemberek magas tuddsszintjé-
nek fenntartdsa. A svéd dllami berendezkedésben
az egészségligyi ellatas biztositdsa és finanszirozasa

Egészségfejlesztés, LX. évfolyam, 2019. 2. szdm

53


mailto:mariopharma92@gmail.com
https://www.government.se/49bbcf/contentassets/168838e186de455ca7fe868bee92d209/swedish-strategy-to-combat-antibiotic-resistance.pdf
https://www.government.se/49bbcf/contentassets/168838e186de455ca7fe868bee92d209/swedish-strategy-to-combat-antibiotic-resistance.pdf

SZEMLE

decentralizalt, és a 21 megyei 6nkormanyzat fele-
|6sségét képezi. Régi id6kre visszanyuld hagyoma-
nyokkal rendelkeznek a szdmos terlletre kiterjedd
prevencids stratégiaikat illetéen, ennek kovetkezté-
ben a rezisztenciaviszonyokat tekintve az egyik leg-
kedvez6bb helyzetben vannak a kontinens orszagai
kozott. Az antibiotikum-rezisztenciaval szembeni
hatékony munka sikeréhez nagyban hozzajarult az
egészségligyi szektor szoros egylttm(ikddése helyi
és orszagos szinten, illetve az allamigazgatas és az
allattenyésztési agazat kozott. Ennek tudhatd be,
hogy Svédorszdgban a legalacsonyabb a haszondlla-
tokhoz kapcsoldodd antibiotikum-felhasznalas, és
mar 1986-ban betiltottak az antibiotikumok hozam-
fokozo szerként alkalmazasat (az EU-ban ez 2006-
ban tortént meg). Svédorszagban az elsd, antibioti-
kum-rezisztenciat kdzvetlendl megcélzd népegész-
séglgyi programot 2000-ben tervezték és inditottak
el, amely az orszagban mar egy ideje m(kodd
Strama nevl haldzaton alapult. Ez a szervezet 1995
Ota orszagos szinten folytatott kiilénb6z6 tevékeny-
ségeket az antibiotikum-rezisztencia elleni kizde-
lemben. Az eredeti program kialakitasanak oka a
1990-es évek elején a penicillin-rezisztens Strepto-
coccus pneumoniae izolatumok szamanak hirtelen
emelkedése volt, amelyet Svédorszag déli részének
kezdetben dnkéntes alapon mdkddott, majd idével
a kdzigazgatasi régiokban egyenként kialakult multi-
diszciplinaris szakmai csoportok orszdgos szinten
kezdtek el dolgozni. A stratégiai program finansziro-
z3sa lépcsBzetes folyamat volt, a programban elért
kezdeti sikereket és fejlesztéseket dnkéntes munka-
val sikerllt megvaldsitani. A finanszirozas mértéke
fokozatosan nétt, majd allandéva valt, jelenleg or-
szagos szinten kb. 2 millié eurd, a helyi csoportok
munkajara ezen felll tovabbi 3-5 millié eurd all ren-
delkezésre. Az évek sordn olyan magas szinvonalon
mikodd szakmai kozosséget hoztak létre, amelyet
nemzetkozileg is elismernek, mind a térvényhozas,
mind a kutatas terlletén (ahol Svédorszag kovetke-
zetesen kivald eredményeket ér el). Ez a stratégiai
program egy atfogd célt és hét stratégiai célt defi-
nial, amelyekben a svéd kormany meghatdrozta a
célok eléréséhez sziikséges létfontossagu tényezd-
ket [1. tabldzat]. Ez a stratégia kiegészithet tovabbi
(lokalis) kezdeményezésekkel a kilonbdz6 terlle-
tekre és agazatokra vonatkozdan.

A helyi multidiszciplinaris csoportokkal valé munka
soran a program keretein belll szamos tanulsdgot
szlirtek le: a nemzeti teradpias irdnyelveknek tartal-
maznia kell minden, egészségi allapotra vonatkozo
diagnosztikus kritériumot, az antibiotikum-haszna-
lattal kapcsolatos kockazat-haszon analizist, mind a
beteg, mind a tarsadalom szempontjabdl, valamint
a beteg allapotara és a kezelés Ujraértékelésére vo-
natkozd ajanldsokat. Ezen kivil meg kell kénnyiteni
az alapellatasra vonatkozd nemzeti iranyelvek vég-
rehajtasat, és azokat minél egyszer(bb terdpias al-
goritmusokka kell alakitani (pl. egyértelm( tanacs-
adds az egészségligyi szakembernek, hogy mikor ir-
jon fel antibiotikumot, és mikor ne). Végezetil, fon-
tos figyelemmel kisérni az kezel6orvosok antibioti-
kum-felirdsi szokasait mind az alapellatasban, mind
a kérhazakban: ezzel elGsegithetjik az értékelést és
a felirasi szokdsok fejlesztését. Az antibiotikum-fel-
haszndlas és a rezisztencia szintje Svédorszagban a
legalacsonyabb (az EU vonatkozasaban), Ugy a hu-
man, mint az allatgydgyaszati felhaszndlds tekintet-
ében. 1992 és 2016 kozott az alapellatasban és a ja-
robeteg-szakellatdsban a feln6tt populdcié szamara
felirt receptek 1000 fére jutd szama 43%-kal csok-
kent, mig 73%-kal a 0-4 év kdzotti populacidban. Ez-
zel egy(tt a terdpids ajanldsokhoz valé adherencia is
lassan novekedni kezdett, igy a Iéguti infekciok ke-
zelésére szant antibiotikumok mennyisége is csok-
kent. Ezen kivil tobb indikacidban volt eltolddas a
széles spektrumu szerek iranyabdl a célzott terapia
felé az alapellatasban és a hospitalizalt betegek ese-
tén egyarant, 6sszhangban a nemzetkdzi ajanlasok-
kal. Az eredményes véltozdsok fontos tényezdi: a ja-
robeteg-elldtasban felirandd receptszam célértéké-
nek meghatarozasa, a terdpids ajanlasokon alapuld
min&ségiindikatorok meghatdrozasa és figyelembe-
vétele, valamint a receptet felirék szamara a lokalis
szint( visszajelzés biztositdsa.

Az antibiotikum-rezisztencia mar sok éve kiemelt
fontossagu kutatdsi téma Svédorszagban. A leg-
Ujabb kutatdsi és innovacids torvényjavaslat kulon
kitért az antibiotikumok és fert6z6 betegségek fon-
tossagara, melynek eredményeképpen szamos Uj
kutatointézet, doktori iskola alakult, és tobb kuta-
tasi palyazatot hirdettek meg a témaban. Svédor-
szag — Olaszorszaggal egyltt — 2010-ben tovabbi
nemzetkdzi kutatasi egylttmikodés kezdeménye-
z6je volt az antibiotikum-rezisztencia teriletén: a
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Joint Programming Initiative on Antimicrobial Re-
sistance (JPIAMR; melynek elnodkségi funkcidjat
Svédorszag toltotte be 6 évig), amely szamos orszag
antibiotikumokkal kapcsolatos politikajat hatarozta
meg. A svéd allam és szakembereinek szerepvalla-
ldsa a JPIAMR programban a jé példa terjesztésének

fontossagardél tesz tanubizonysagot. A svéd prog-
ram nemzetkozi folytatasat az Egyesilt Nemzetek
Szovetsége (UN) altal kiadott 2030-as Fenntarthatd
fejlédés tervezete és a svéd kormany altal kiadott
Policy for Global Development-en bellli dllasfogla-
ldsa teszi lehet6vé.

Stratégiai célok

Fokozott tudas fokozott
felligyelet révén

Folyamatos és szigoru
prevenciés tevékenységek

Antibiotikumok felel6s
hasznalata

Uj médszerek megismerése és
felhasznalasa a fert6z6
betegségek kezelésére és
antibiotikum-rezisztencia
megel6zésére

Az antibiotikumrezisztencia-
probléma megértésének
elSsegitése és javitdsa a

tarsadalomban

Infrastruktira- és
rendszerfejlesztés

VezetGi pozicid betoltése
az Eurdpai Unidn belil
és mas nemzetkozi
egylttmikodésekben

Stratégiai célok részletezve

Az antibiotikum-rezisztenciara, az antibiotikum- és egyéb
antibakteridlis szer fogyasztdsara vonatkozd adatokhoz vald
hozzaférés biztositasa

A kornyezeti antibiotikum-expoziciéra vonatkozé adatokhoz vald
hozzaférés biztositdsa

A kilonboz6 intézkedések eredményességének és koltséghaté-
konysaganak felmérése folyamatos adatgydjtés segitségével
Megel6z6 intézkedések meghatarozasa és végrehajtasa a
megfelel§ dgazatokban, hogy a rezisztens korokozok terjedését
leghamarabb észlelni tudjak, elkeruljék vagy megakaddlyozzak
A multirezisztens baktériumok terjedésének minimalizalasa

Az antibiotikumok és egyéb antibakteridlis szerek (pl. fert6tlenits-
szerek) hasznalata és kezelése a legracionalisabb maodon

A bakterialis fert6zések mechanizmusaval kapcsolatos alapvetd
ismeretek fejlesztése, Uj diagnosztikai médszerek bevezetése,
véddoltasok és Uj kezelési stratégiak fejlesztésének tdmogatasa

A bakteridlis rezisztencia kialakulasaval és terjedésével kapcsolatos
alapvetd ismeretek fejlesztése, az Uj és meglévs antibiotikumok
alkalmazdasdnak optimalizalasa céljabdl

A helytelen antibiotikum-felhasznalasbdl adodo veszélyekkel
kapcsolatos vélekedés és kompetencia fejlesztése valamennyi
érintett fél (és a lakossag) korében, beleértve a fert6zések
megel&zésével kapcsolatos intézkedéseket

Az antibiotikum-rezisztenciaval kapcsolatos munkavégzés
megfelel§ stratégia alapjan, hatékony és koherens modon, a
kalonbo6z6 érdekelt felek szerepkdrének meghatdrozasaval

A tevékenységek nyomon kovetése, és stratégiamddositas

a kapott eredmények alapjan

Svédorszag vezet( szerepe az antibiotikumrezisztencia-ellenes
kiizdelemben és a megfeleld antibiotikum-felhasznalas elGsegités-
ében, mind orszagon belll, mind az EU szintjén és globalis
kooperacidban egyarant

Kulcsfontossagl munka az Egyesilt Nemzetek Szovetsége (UN)
2030-as Fenntarthato fejlédés tervezetén és a svéd kormany altal
kiadott Policy for Global Development tervezetén belil
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TANULSAGOK A HAZAI SZAKEMBEREK SZAMARA

Az antibiotikum-rezisztencia problémdja minden nemzetet érinté, globdlis probléma. A Svédorszdgban
mUkodd rendszer remek példaja annak, mikor a szakemberek orszagos szinten fontos probléma megolda-
san kezdenek 6nerébdl dolgozni, majd a programot nemzetkozi sikerlivé emeli az allam kézremikddése
és tdmogatadsa. A Magyarorszagon kialakult rezisztenciaviszonyok kdzel sem olyan el6nydsek, mint az északi
orszagokban lev6k. A széles spektrumu szerek alkalmazdsa rendkivil magas aranyu az alapellatasban
csakugy, mint a fekvSbetegek esetén, emellett az allatgydgyaszatban/haszonallatok vonatkozdsaban
hasznalt antibiotikumok mennyisége 5-10-szerese az svéd atlagnak. Szamos terilet (infrastrukturafejlesz-
tés, infekcidkontoll-intézkedések, lakossagi ismeretek fejlesztése, kutatas) all rendelkezésre, ahol a hazai
egészségligyi szféra a lokdlis igényeknek és sziikségleteknek megfelel6en a svéd stratégiabdl integralhatna
elemeket. Kezdetnek mindenképp szlikség lenne magyarorszagi felmérésre, hogy pontosan azonositani
tudjuk a nem megfelel§ antibiotikum-felhasznalas mozgatérugdit és a lehetséges beavatkozasi pontokat.
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A kdzlemény létrejottét az ESCMID Mentorprogram és az NTP-NFTO-18-C-0225 ,Nemzet Fiatal Tehetsége-
iért Osztondij” tdmogatta.
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