' ZAPISNICA ZO ZASADNUTIA
Ustrednej komisie pre antiinfekéni lieCbu a antibioticki politiku
(d’alej len UKALAP)

Datum: 25.05.2017 o 13,00 hodine

Miesto:  zasadacka MZ SR ¢. 107

Pritomni: podla priloZenej prezenénej listiny

Program: 1. Otvorenie a kontrola plnenia tloh

- Navrh Nérodného ak¢ného planu boja proti antimikrobialnej rezistencii
Prerokovanie navrhovanych zmien statitu UKALAP

Rozne

. Zaver

SRS

K bodu 1) Rokovanie UKALAP otvoril a viedol predseda komisie prof. Jartuska, ktory
privital pritomnych élenov komisie, generdlneho riaditela sekcie zdravia MUDr. Stefana
Lassana, PhD., koordinatora tvorby Standardnych diagnostickych a terapeutickych $tandardov
doc. MUDr. J ozefa Suvadu, PhD. MPH ako a] pozvanych zastupcov z Obéianskeho zdruzenia
Slovensky pacient, hlavného odbornika (HO) pre mikrobiologiu doc. MUDr. Niksa
a vybranych ustavnych epidemiolégov z nemocnic. Predstavil novii podpredsedni¢ku komisie
MUDr. Kvetoslavu Bernatovi, MPH, riaditel’ku Odboru zdravotnej starosltivosti.

K bodu 2) Navrhu Nérodného akéného planu boja proti antimikrobiélnej rezistencii - Prof.
JaréuSka podakoval vietkym Elenom, ktori splnili svoje zadanie a zaslali do Narodného
akénéeho planu boja proti antimikrobiélnej rezistencii (d’alej len ,NAP AMR®) svoje navrhy,
ktoré boli jednotne spracované a pred finalizéciou je potrebné o nich diskutovat. V uvode
predstavil sifasnu situdciu ohladom vyskytu nozokomialnych infekcii ako aj spotreby
antibiotik v Slovenskej republike (SR), ktor4 je mierne vy3§ia ako v ostatnych krajinach EU.
Slovensko je krajinou s vyrazne vy$Sou rezistenciou mikroorganizmov proti antibiotikam
predovSetkym v nemocniciach ako aj krajinou s neprimerane dlhym podévanim antibiotik v
profylaktickom podavani antibiotik (dalej len ,ATB*) pri chirurgickych zdkrokoch. Za
hlavnu pri¢inu vysokej antimikrobialnej rezistencie sa povazuje:

— nedostatona uroveii nemocni¢nej epidemiologickej (hygienickej) sluzby, vratane
nedostatoného uplatilovania kontroly hygieny na jednotlivych ogetrovacich
jednotkach,

— nedostatony pocet persondlu, vy€leneneného na ofetrovanie pacientov s
multirezistentnymi infekciami,

— nedostatoény pocet jednopostelovych izieb s izolatnyem lézkom vybavenych
vlastnym socidlnym zariadenim, o veie k zhorSeniu moznosti izolacie pacientov s
multirezistentnymi nozokomialnymi nakazami.

Vedenie databdzy o pacientoch s infekciami v registroch je v SR nedostatoéna, v
sucasnosti existuje iba register invazivnycch fungalnych infekcii u hematoonkologickych
pacientov, ktory vSak nie je hradeny z verejnych zdrojov.

V ambulantnej praxi je nedostatoéna kontrola vyskytu rezistencie a spotreby antibiotik. Zo
strany zdravotnych poistovni je preplécanie stanovenia hladin CRP iba v pediatrickej praxi.

Slovensko ma taktieZ extrémne nizku preotkovanost obyvatelstva proti chripke a
pneumokokovym ochoreniam, vritane zdravotnickych pracovnikov. Neexistuju dostatone
verifikovatel'né udaje o spotrebe antiinfektiv na celondrodnej tirovni a spotrebe antiinfektiv u
jednotlivych poskytovatel'ov zdravotnej starostlivosti. Toto vietko vedie sekundarne k vysie]
spotrebe antibiotik.

NAP AMR je rozdeleny na tieto ¢asti:

1. monitorovanie vyskytu a vyvoja rezistencie,

2. opatrenia vedice Kk racionalizicii spotreby antibiotik v zdravotnickych

zariadeniach,

3. zvySenie kvality nemocni¢nej epidemiologickej (hygienickej) sluzby,



-

vzdeldvanie zdravetnickych pracovnikov a verejnosti,

5. vyuzitie IKT a e- healthu pri kontrole nozokomiilnych infekeii a racionalizécii
antiinfekénej liecby,

6. prepojenie aktivit ministerstva zdravotnictva a ministerstva podohospodarstva.

Nasledne sa diskutovalo o jednotlivych aktivitdch detailnejsie.

k aktivite 1 - doe. Nik§ uviedol, Ze surveillance antibiotickej rezistencie je v SR
koordinovand Narodnym referenénym centrom (laboratériom) pre sledovanie antibiotickej
rezistencie (NRC) zriadenym pri Urade verejného zdravotnictva SR vroku 2001. NRC
zabezpeCuje metodické vedenie, konzultadnu &innost’ arealizuje systém externej kontroly
kvality testovania citlivosti pre laboratéria klinickej mikrobiologie v SR. Vykonava aj
molekularnu epidemiologickii analyzu vyznamnych mechanizmov rezistencie, ktora sa
v st¢asnosti vykondva na nevyhnutnej zakladnej Grovni. V sti¢asnosti vznika obmedzenie
monitorovania antibiotickej (ATB) citlivosti v SR pre spajanie mikrobiologickych laboratérii
a zvazenie materidlu do velkych laboratorii (vykonavaju az 80 % mikrobiologickych
vysetreni). NRC disponuje len obmedzenymi finanénymi prostriedkami pre vykondvanie
podrobnejSich epidemiologickych analyz mechanizmov rezistencie na molekularno-
biologickej urovni. Bude potrebnych minimélne 10 000 € na prestavbu tohto systému,
nakol'ko je zastaraly. NRC ako aj urady verejného zdravotnictva st dlhodobo finanéne
poddminenzované. Tato aktivita ma zabezpetit Sirokti dostupnost’ kvalitnych, uplnych
a aktudlnych dajov o stave a vyvoji antibiotickej rezistencie v krajine. Taktiez uviedol, Ze
Mgr. Katénova, ktora na tejto téme spolupracovala uZ na UVZ SR nepracuje.

k aktivite 2 - prof Jar¢uska uviedol, e kaZd4 nemocnica by si mala sledovat
spotrebu antibiotik prostrednictvom ATB komisie, ktord by mohla pracovat spolu s komisiou
pre nozokomidlne nakazy. Tieto komisie by mali byt poradnym orgdnom manaZmentu
nemocnic a vysledkom ich ¢innosti by malo byt dosiahnutie racionélnej spotreby antibiotik a
optimalizacie ekonomickych nakladov stuvisiacich s nozokomidlnymi infekciami a spotrebou
antiinfektiv. KaZzda nemocnica by mala kontrolovat nozokomiilne infekcie pomocou
informa¢no-komunikaénych technolégii (IKT) a to aZ na urovefi jednotlivych o3etrovacich
jednotiek. Okrem toho je vhodné zavedenie nemocniénych S$tandardov (napr. pre pre
diagnostiku a lieCbu najéastejSich komunitnych a nemocniénych infekeii, pre komplexny
manazment sepsy, pre preventivne poddvanie antibiotik v chirurgii a pri invazivnych
zakorokoch) ako aj registrov. Pre oblast’ komunit by mala byt tieZ zriadena ATB komisia pre
preskripciu antiinfektiv v komunite moZno na rovni samospravnych krajov.

Doc. Suvada uviedol, Ze uvita, ak ¢lenovia UKALAP poslu navrhy, ktoré Standardy
treba vypracovat, nakolko ako koordindtor tvorby Standardnych diagnostickych a
terapeutickych Standardov na ministerstve zdravotnictva vie v tejto problematike poméct’.

k aktivite 3 — hovorila RNDr. Briiova, Ze je potrebné zabezpegit' personalne kapacity
v oblasti nemocniénej hygieny a stanovit’ povinné materidlno-technické vybavenie. Europske
centrum pre kontrolu infekeii odpordca prijat’ pre vykon prevencie a kontroly infekcif
v zdravotnickych zariadeniach aspofi 1 seniora $pecialistu na 500 — 1000 1620k a 1 juniora
Specialistu na 250 16Zok.

Kazda nemocnica by mala pre zlepSenie izolacie pacientov zvysit pocet
jednol6zkovych izieb s vlastnym hygienickym zariadenim v horizonte maximaine 5 rokov na
viac ako 10%. V ramci SR je vhodné vytvorit' program hygieny rik na podklade kampane
WHO, zabezpeCit' u€innost dekontamindcie ndstrojov a zdravotnickych pomécok
s chemickymi indikatormi vsilade sEN normami, zvy&it kvalitu upratovania a
dekontaminacie prostredia v zdravotnickych zariadenaich a zabezpetit' aj efektivnu kontrolu
a to povinnym monitorovanim vykonu upratovania prostrednictvom UV florescencie a
monitorovania efektu dekontaminacie najmé v &istych priestoroch ATP luminometriou,

k aktivite 4 a5 - Prof. Jaréuska pribliZil rozne vzdeldvacie aktivity pre lekérske aj
nelekarske Studijné odbory ako aj pre laickil verejnost’ so zameranim na nozokomialne



infekcie, vakcinaciu a raciondlnu antiinfekénti liegbu s vytvorenim zasad pre spravne
pouzivanie ATB pre samotnych pacientov.

Diskutovalo sa aj o novych moznostiach vyuzitia IKT vo vzdelavani (mobilné aplikacie,
facebook, twitter) ako aj o vdéSej medializdcii o&kovania hlavne proti chripke a
pneumokokovym ochoreniam. Tajomni¢ka komisie upozornmila, Ze je potrebné k NAP AMR
vypracovat’ navrhy na financovanie jednotlivych aktivit, pripadne na organizaciu ,, Antibiotic
awareness day*, ktorého stcastou v minulom roku bola aj tladova konferencia a edukaéné
podujatia pre pacientov. Pritomni sa zhodli, Ze v pripade dostatku financii by bol vhodny
reklamny spot a prezentdcia v mienkotvornych médiach (printové, elektronické, internet).

k aktivite 6 — MVDr. Hederovd a MVDr. Chobotova z Ustavu Statnej kontroly
lie€iv Nitra hovorili o aktivitich v oblasti sledovania spotreby ATB vo veterindrnej medicine,
ktoré sa od roku 2011 sleduji v systéme EFSA Ide hlavne o spotrebu ATB na farmach, kde sa
sleduje pri akych diagnozach a aké ATB a kolko dni sa podavaji. Aj tu je délezita edukécia
veterinarov, aby sa ATB nedavali zbyto¢ne. Vo veterinarnej medicine tie existuju rezistentné
mikroorgnizmy a ¢asto sa z ekomonickych dévodov pri ochrane celého stida ATB predpisuja.
Aj pre oblast’ veterindrnej mediciny sa pripravujii aktivity na zaklade odportc¢ani Eurdpskej
komisie (EK) so zameranim na zniZenie spotreby ATB, zlepSenie vakcinacie zvierat a zvySeni
hygienického Standardu.

Prof. Jar€uska navrhol zaslat' ich navrh za veterinarnu medicinu v priebehu 3 tyzdiiov, pricom
bude iniciovat’ stretnutie s ustrednym riaditelom Statnej veterinarnej a potravinovej spravy SR
- prof. MVDr. Jozefom BireSom.

K bodu 3 - Prerokovanie navrhovanych zmien §tatitu UKALAP.
Pritomnym bol prezentovany navrh §tatiitu pomocou poéitadovej projekcie a diskutovalo sa
o navrhnutych zmenach:
— o pocte Elenov (nie 15, ale iba 13, priom by sa upravil poéet stalych ¢lenov a ¢lenov
bez prava hlasovat),
—> o podmeinkach ¢lenstva v zmysle odbornej spdsobilosti,
— o0 zaniku ¢&lenstva,
— 0 zamerani ¢innosti a financovani komisie.
Doteraz spracovany navrh Statitu UKALAP sa zasle ¢lenom komisie na pripomienkovanie.

K bodu 4 Rézne

Doc. Niks otvoril tému vzdelavania v odbore verejné zdravotnictvo v $pecializatnom odbore
epidemioldgia. Podpredsedni¢ka komisie MUDr. Bernitovd navrhla obratit sa s témou
vzdelavania na pani riaditel’ku odboru zdravotnickeho vzdelavania doc. Slezakovii.

Pritomni upozornili aj na finanéné ohodnotenie lekarov - epidemiolégov pracujticich najma
na RUVZ anavrhli upravit' financovanie tak ako je nastavené u lekdrov pracujiicich
v zdravotnickych zariadeniach.

Otvorila sa aj diskusia k problematike preplacania odberu sterov zo strany zdravotnych
poist'ovni, ktoré robia verejni zdravotnici.

RNDr. Brilova tieZ upozornila, Ze nie je jednotny protokol na odber sterov v zdravotnickych
zariadeniach a tak mézu byt’ vysledky skreslené. Navrhlo sa vypracovat’ odborné usmernenie
o dezinfekcii endoskopov.

Zaver
Predseda UKLAP na zaver pod’akoval vietkym pritomnym a uviedol, Ze nasledujice
stretnutie komisie sa bude planovat’ pred letnymi prazdninami.

Ulohy:
1. Zaslat’ vSetkym ¢lenom ziznam zo stretnutia po jeho overeni predsedom na

mailové adresy 5
2. Zaslat’ navrh NAP AMR ako aj prerokovany ndvrh na zmenu Statitu UKALAP
Termin: po overeni prof. Jar¢uskom



k bodu 2: do 20. 6.2017
Zodpovedny: tajomnik komisie — PhDr, Zvalova, PhD.

3. Zaslat navrhy doc. Suvadovi na vypracovanie Standardov - tykajiice sa
problematiky antimikrobialnej rezistencie a nozokomisilnych nikaz
(mail: jozef.suvada@health.gov.sk)

Termin: do 30. 6. 2017

Zodpovedni: vietci ¢lenovia UKALAP

4. Zaslat’ zoznam ustavnych zdravotnickych zariadeni RNDr. Briiovej pre potrebu
aktualizdcie zoznamu vistavnych epidemiologov na webovej strinke MZ SR
Termin: do 30. 6. 2017

Zodpovedna: tajomnik komisie — PhDr. Zvalova, PhD.

5. Aktualizovat’ zoznam epidemiolégov, ktorych zamestniva tistavné zdravotnicke
zariadenie za tcelom sledovania, analyzy a prevencie nozokomiilnych nikaz
a zaslat’ ho tajomnikovi komisie

Termin: do 30. 8. 2017

Zodpovedni: RNDr. Mgr. Briiova, PhD.

6.  Zaslat’ koncept na vypracovanie odborného usmernenia o dezinfekeii endoskopov
a vypracovanie protokolu (pripadne OU) o postupe pri odbere mikrobilogickych
sterov v zdravotnickych zariadeniach.

Termin: september 2017

Zodpovedna: RNDr. Mgr. Britov4, PhD.

7. Zaslat’ niavrhy do NAP AMR za veterinirnu medicinu (za Statnu veterindrnu
a potravinovi spravu SR) do aktivity & 6 aj s finanénym nivrhom na zabezpegenie
aktivit tajomnikovi komisie

Termin: do 30. 6. 2017 na adresu: dana.zvalova@health.gov.sk

Zodpovedni: MVDr. Hederova a MVDr. Chobotové z Ustavu Statnej kontroly lie¢iv Nitra

8.  Zaslat niavrhy ohPadom finanéného zabezpeéenia jednotlivych aktivit NAP AMR
tajomnikovi komisie

Termin: do 20. 7. 2017

Zodpovedni: vetei pritomni

9. Zaslat pripomienky a nivrhy na zmenu §tatitu UKALAP tajomnikovi komisie
Termin: do 30. 6. 2017
Zodpovedni: vietci ¢lenovi UKALAP

V Bratislave diia 5. 6. 2017

Zapisala: PhDr. Dana Zvalova, PhD.

Overili: MUDr. Berndtova, MPH - riaditel’ka Odboru zdravotne;j starosltlivostiﬁ,— zastupujuca
Prof. MUDr. P. Jaréuska, PhD. — predseda komisie




PREZENCNA LISTINA

zo stretnutia Ustrednej komisie pre antiinfekcnut lieébu

a antibiotick politiku

Dna: 25. 5. 2017
miestnost’ ¢. 107 o 13,00 hodine

Forad. | Meno Podpis Kontakt
Priezvisko 5 mail
Prof. MUDr. Pavol Jaréuska, PhD.
1. predseda UKALAP
MUDr. Kvetoslava Bernatova, MPH
2. Podpredsda UKALAP
riaditelka. Odbor zdravotnej starostlivosti
Sekcia zdravia MZ SR
MVDr. Mgr. Peter Mrva, MPH, ¢&len -
3. UKALAP riaditel. Odbor hodnotenia 'r(/
zdravotnickych technolégii, SFaLP MZ SR
MUDr. Stefan Lagsan, PhD.
4. generalny riaditel. Sekcia zdravia
doc. MUDr. Jozef Suvada, PhD. MPH
5. Odbor zdravotnej starostlivosti Sekcia
zdravia MZ SR
prof. MUDr. Cyril Klement, CSc. /
B. Clen UKALAP ‘
MUDr. Marian Fedor, PhD. /
il ¢len UKALAP
MUDr. Dusan Krkoska, CSc.
8. Clen UKALAP
Doc. MUDr. Marta Hajkova, PhD.
9. ¢len UKALAP
MUDr. Dagmar Kuéerova /
10. | ¢len UKALAP )
Mgr. Zuzana Liskova ’
11. | ¢len UKALAP
MVDr. Eva Chobotova, PhD. /
¢len UKALAP
MVDr. Judita Hederova, PhD.
12. | Ustav §tatnej kontroly lieciv, Nitra
MUDr. Eva Schréterova (
13. | local point za SR pre ATB rezistenciu
ECDC
Doc. MUDr. Milan Niks, CSc.
14. | HO pre mikrobiolégiu
Ing—arch—RadostavHerda— ;
15. | OZ Slovensky pacient Plygiiwbde. Ul dim i~ Doy il
RNDr. Mgr. Jaroslava Briiova PhD.
16. | FN Trnava a Trnavska univerzita v Trnave
PhDr. Zvalova, PhD.
17. | tajomnik UKALAP
18. RN
“'-mw‘“_\ .
19. ™
20.

Kontakt: 330/ 383






