RACIONALAS ANTIBIOTIKU
FARMAKOTERAPIJAS
REKOMENDACIJAS AMBULATORAI
LIETOSANAI BERNIEM.
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RACIONALAS ANTIBIOTIKU FARMAKOTERAPIJAS
REKOMENDACIJAS

la1 palidzetu arstiem i1zveleties pareizu terapiju,

la1 1erobezotu nevajadzigu plasa spektra
antibiotiku lietosanu

diagnozes, kuras parsvara tiek arstetas
primaraja aprupe
pec Intensivas arstesanas stacionara ir

nepileciesama uzsaktas antibakterialas terapijas
lietosana ari pec stacionara etapa

antibakterialas profilakses pasakumiem berniem
pec kontakta ar dazu infekciju pacientiem (garais
klepus, sifiliss).



RACIONALAS ANTIBIOTIKU FARMAKOTERAPIJAS
REKOMENDACIJAS

Antibiotikas izvele

Amoksicilins/ klavulanats, klindamicins un
cefalosporini nozimigi palielina Clostridium
difficile infekcijas risku

Cefalosporini, makrolidi un fluorhinoloni veicina
antibiotiku rezistences attistibu

Ekologiski labveligakas antibiotiku grupas ir
penicilini un nitrofurani



RACIONALAS ANTIBIOTIKU FARMAKOTERAPIJAS
REKOMENDACIJAS

LietoSanas ilgums - interpretéjams

Pedejo gadu tendence arstesanas kursu ilgumu
samazinat, jo parlieka antibiotiku lietosana
1everojami letekme mikroorganismu rezistences
veldosanos



RACIONALAS ANTIBIOTIKU FARMAKOTERAPIJAS
REKOMENDACIJAS

Diagnoze Skarlatina (A38)
Izraisitajs A grupas B hemolytic streptococcus
Kliniskie kriteriji Antibakteriala terapija samazina saslimstibu ar retajam komplikacijam (reimatiskais

terapijas uzsaksanai . . o= .- . _
Py drudzis, peritonsilars abscess) un var samazinat faringita ilgumu par 16 stundam.

Terapijas
ilgums
l.izvele p/o Phenoxymethylpenicillinum 40-50 mg/kg/diena, dalot 3 devas
o ) vat 10 dienas
p/o Amoxicillinum 50-80 mg/kg/diena, dalot 2-3 devas
Alergiskas reakcijas/
rezistences/ . c g = . _ .
blakusslimibas p/o Cefadroxilum 30mg/kg 1 reizi diena vai 15mg/kg, dalot 2 devas 10 dienas
gadijuma pret 1. vai
izveles medikamentu /5 Cefalexinum 25-50 mg/kg, dalot 2 devas 10 dienas
vail
p/o Erythromycinum 40-50 mg/kg/diena (maksimali 1g/diena), dalot 4 devas 10 dienas
vai
p/o Clarithromycinum 15 mg/kg/diena (maksimali 1g/diena), dalot 2 devas 10 dienas
vail
p/o Azithromycinum 10-12 mg/kg/diena (maksimali 500mg) 1 reizi diena 5 dienas
vai

p/o Clindamycinum 20 mg/kg/diena, dalot 3 devas 10 dienas



RACIONALAS ANTIBIOTIKU FARMAKOTERAPIJAS
REKOMENDACIJAS

Laimas slimiba (A69.2)

Izraisitajs Borrelia burgdorferi

Agrina slimiba
1. Agrina lokala slimiba — migrejosa eritema bez komplikacijam.
2. Agrina disemineéta slimiba - multiplas migrejosas eritemas vai limfocitoma.

Kliniskie kriteriji ~ Antibakterialas terapijas uzsaksana balstita uz tipisku slimibas klinisko ainu un anamnézé

tera_pijlas , iespéjamu érces kodumu.
uzsaksanai
Terapijas
ilgums
l.izvele p/o Amoxicillinum 50 mg/kg/diena (maksimali Iidz 500 mg reizes deva), dalot
3 devas 10 - 14
vail dienas

p/o Doxycyclinum 4 mg/kg/diena (maksimali lidz 100 mg reizes deva), dalot 2
devas (tikai pacientiem tikai no 8 gadu vecuma!)



ELPOSANAS SISTEMAS SLIMIBAS

Diagnoze

Izraisitajs

Kliniskie kriteriji
terapijas uzsaksanai

1.

izvele

Akuts sinuits (JO1)

Streptococcus pneumoniae, Haemophilus influenzae, Moraxella
catarrhalis,retak Staphylococcus aureus, Streptococcus sp, anaerobas
bakterijas

90% gadijumu izraisitaji ir virusi.
Antibakterialo terapiju uzsak sasniedzot
atbilstosos diagnostiskos kriterijus.

Rinosinuita diagnostiskie kritériji: 2 nozimigie vai 1
nozimigais un 2 mazak nozimigie kriteriji.

Nozimigie kriteriji: sapes/spiediens sejas apvidu, trauceta

elposana caur degunu, izdalijumi no deguna, hiposmija/ anosmija
Mazak nozimigie kriteriji: galvas sapes, drudzis, halitoze, zobu

sapes, klepus, pilnuma sajuta/ sapes ausis.

p/o Amoxicillinum 90mg/kg diena, dalot 2-3 devas
vail
p/o Phenoxymethylpenicillinum 50- 100mg/kg/ diena, dalot 3 7-10

devas dienas



ELPOSANAS SISTEMAS SLIMIBAS

Diagnoze

Izraisitaji

Kliniskie kriteriji

terapijas

uzsaksanai

1.

izvele

Akuts faringits (J02)
Akuts tonsilits (angina) (J03)

Streptococcus pyogenes, A grupas B hemolytic streptococcus, reti C un G grupas streptokoki,
Chlamidia pneumoniae, Mycobacterium pneumonia, anaerobas bakterijas

Berniem tikai 10 — 30% izraisitajs ir bakterija.

Antibakterialas terapijas izvele pielieto Centor kriterijus.

Berniem lidz 3 gadu vecumam praktiski nav streptokoku infekcijas.

Centor kriteriji (skala): temperatura vairak ka 38° (1 punkts),

mandelu eksudats vai tuska (1 punkts), pietukusi un jutigi kakla

prieksejie limfmezgli (1 punkts), klepus iztrukums (1 punkts),

pacienta vecums: 3-14 gadi (1 punkts), 15-44 gadi (0O punkti), vairak

ka 45 gadi (1punkts).

Novertejums:

e 3-4 punkti- izraisitaju apstiprina ar streptokoku eksprestestu vai
kulturu.

e vairak ka 4 punkti- augsts streptokoku faringita risks, jauzsak

empiriska antibakteriala arstesana.
p/o Phenoxymethylpenicillinum 50 mg/kg 2 reizes diena (maksimali lidz 10 dienas
600mg 2 reizes diena)
vai
p/o Amoxicillinum 50mg/kg 2 reizes diena (maksimali 1idz 500mg 2 reizes
diena)



CENTOR KRITERIJI

Kriteriji, pec kuriem i1zverte A gr. B hemolitiska
eksprestesta un AB nozimesanas nepieciesamibu

1. Drudzis (temp > 38,5)
2. Aplikums uz mandelem
3. Sapigi prieksejie cervikalie I/m
4. Nav klepus
+

5. Vecums <15 pievieno 1 punktu
Vecums >44 pievieno 1 punktu



CENTOR KRITERIJI

0 -1 punkti — ABun A gr.B hemolitiska
streptokoka EKSPRESTESTU NENOZIME

2 - 3 punkti — Veic A gr. B hemolitiska
streptokoka EKSPRESTESTU un arste ar

AB, ja tests ir pozitivs

4 - 5 punkti - Arsté ar antibiotikam, testu var
neveikt



KAS IR NEPIECIESAMS KVALITATIVAI
FARINGOTONSILLITA ARSTESANAS TAKTIKAI

Kriteriji:
Pareiza strep A testa lietosana
Atbilstosa arstesana

Indikatori atbilstosai ricibai:
«POZITIVO» strep A testu 1patsvars

«POZITIVO» strep A testu pacientu arstesana ar
antibiotikam Ipatsvars

«POZITIVO» strep A testu pacientu arstétu ar
antibiotikam, kuri sanemusi penicilinu ipatsvars

Standarts: i
>50% veikto Strep A testu ir «POZITIVI»

>80% pacientiem, kuri sanem antibiotikas ir jabut veiktam
strep A testam pirms AB nozimesanas

>90% no nozimétajam antibiotikam jabut PENICILINAM




AKUTS BRONHITS

Diagnoze

Izraisitaji

Kliniskie kriteriji
terapijas uzsaksanai

Akuts bronhits, ko ierosina Mycoplasma pneumoniae (J20.0)
Akuts bronhits, ko ierosina streptokoki (J20.2)

Akuts bronhits, ko ierosina citi precizeti mikroorganismi (J20.8)
Neprecizets akuts bronhits (J20.9)

Neprecizeta akuta dzilako elpcelu infekcija (J22)

O d—. L] L] — -— 0 O L] — L]
95% gadiyumu 1zraisitajl ir viruslL
RSV, rinoviruss, gripa, paragripa, adenoviruss, u.c.

Retak: var pievienoties bakteriala superinfekcija (S. pneumoniae, H. influenzae, M.
catarrhalis, B. pertussis, B. parapertussis vai atipiskie ierosinataji -M. pneumoniae, Chl.
pneumoniae ), tomer tie ir reti sastopami (Iidz 1%).

Rudeni: paragripa, enterovirus, rhinovirus

Ziema/pavasari: gripas viruss, RSV, koronaviruss

Akuts bronhits — akuta respiratora infekcija, kuras vadosais
simptoms 1ir Kklepus (ar / bez krepam), kuram jabeidzas 5-10 dienu
laika, dazreiz ilgak (3-4 nedelas), pavadosie simptomi- aizlikts
deguns, iesnas, nogurums, var but ari febrila temperatura, var but
ar1 faringits, aizdegunes tecesanas sindroms.

Antibakterialo terapiju neuzsak rutinveida!!!!

Antibakterialo terapiju uzsak, ja klepus ieildzis
(vairak ka 14 dienas), ja ir aizdomas par bakterialu ierosinataju
(Bordetella pertussis, Bordetella parapertussis, Branhamella

catarrhalis) un atipisku bakterialu ieroisnataju (piem., Mycoplasma
pneum., Chlamydia pneumoniae, Legionella species).



STRUTAINS UN NEPRECIZETS VIDUSAUSS IEKAISUMS

(H66)

Diagnoze

Izraisitajs

Kliniskie kriteriji
terapijas uzsaksanai

Terapijas ilgums

1. 1izvele

Strutains un neprecizets vidusauss iekaisums (H66)

Streptococcus pneumoniae, Haemophilus influenzae, Moraxella
catarrhalis, A grupas B hemolytic streptococcus, Staphylococcus
aureus, Escherichia coli, Pseudomonas aeruginosa

Izteikta otalgija VAI/un izdalijumi no auss ejas VAI/un paaugstinata
kermena virs 39° un/vai berrni vecuma lidz 24 méenesu vecumam
berniem lidz 2 gadu vecumam- 10 dienas,
bérniem no 2 gadu vecuma- 5 dienas

Ja nav sanemta antibakteriala terapija pedejo 90 dienu laika:
p/o Amoxicillinum 40- 45mg/kg/diena, dalot 3 devas;

Ja ir sanemta antibakteriala terapija pedejo 90 dienu laika:
p/o Amoxicillinum 80- 90mg/kg/diena, dalot 3 devas
val
p/o Phenoxymethylpenicillinum 50- 100mg/kg/ diena, dalot 3 devas



ORL INFEKCIJAS

Cita veida inficets arejas auss iekaisums
(difuzs) (H60.3)

Aréjas auss abscess (H60.0)

Aréjas auss flegmona (H60.1)

Laundabigs arejas auss iekaisums (H60.2)
Aréjas auss perihondrits (H61.0)
Mastoidits un tam radniecigas slimibas
(H70)

Bungplevites perforacija (iekaisums
traumatiska bojajuma rezultata) (H72)

Citi bungplevites bojajumi (iekaisums
traumatiska bojajuma rezultata) (H73)



PALDIES!




