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Priority soucasne klinické mikrobiologie.




Priority soucasne klinické mikrobiologie.

* Kilinicky relevantni mikrobiologicka diagnostika



Priority soucasne klinické mikrobiologie.

* Konzultacni ¢cinnost



Priority soucasne klinické mikrobiologie.

* Antibioticka politika

* Surveillance a kontrola resistence k antibiotikiim

® Surveillance a kontrola nosokomialnich infekci



Priority soucasne klinické mikrobiologie.

* Tymova spoluprace (mikrobiolog - klinik - epidemiolog)



Konsultacni a konsiliarni cinnost.

Poskytuji specialisté Antibiotického programu (Antibiotickeé stredisko)

* Cil
o Podpora uvazlivého pouzivani antibiotik v nemocnici ve prospéch pacientt, a to z

kratkodobé (bezpeéné vylééeni infekce) i dlouhodobé perspektivy (omezeni
epidemiologickych rizik).



Konsultacni a konsiliarni cinnost.

Poskytuji specialisté Antibiotického programu (Antibiotické stredisko)

* Priority

o Optimalizace klinické a mikrobiologické diagnostiky infekci.



Konsultacni a konsiliarni cinnost.

Poskytuji specialisté Antibiotického programu (Antibiotické stredisko)

* Priority

o Optimalizace avodni a cilené lé€by infekci.



Konsultacni a konsiliarni cinnost.

Poskytuji specialisté Antibiotického programu (Antibiotické stredisko)

* Priority

o Podpora uvazlivého pouzivani antibiotik a prosazovani zasad antibiotické politiky
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Konsultacni a konsiliarni cinnost.

Poskytuji specialisté Antibiotického programu (Antibiotické stredisko)

* Zameéreni

o Klinicka diferencialni diagnostika.
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Konsultacni a konsiliarni cinnost.

Poskytuji specialisté Antibiotického programu (Antibiotické stredisko)

* Zameéreni

o Mikrobiologicka diferencialni diagnostika
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Konsultacni a konsiliarni cinnost.

Poskytuji specialisté Antibiotického programu (Antibiotické stredisko)

* Zameéreni

o Poradenstviv uvodni terapii.
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Konsultacni a konsiliarni cinnost.

Poskytuji specialisté Antibiotického programu (Antibiotickeé stredisko)

* Zameéreni

o Poradenstviv cilené terapii a sdélovani kritickych vysledku mikrobiologickych
vysSetreni.
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Konsultacni a konsiliarni cinnost.

Poskytuji specialisté Antibiotického programu (Antibiotické stredisko)

* Zameéreni

o Ugast na interdisciplinarnich konziliich u komplikovanych pfipada.
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Konsultacni a konsiliarni cinnost.

Poskytuji specialisté Antibiotického programu (Antibiotické stredisko)

* Zameéreni

o Supervize pouzivani vazanych antibiotik.
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Konsultacni a konsiliarni cinnost.

Poskytuji specialisté Antibiotického programu (Antibiotické stredisko)

* Zameéreni

o Optimalizace naklad( na diagnostiku a Ié¢bu infekci
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Konsultacni a konsiliarni cinnost.
Protokol o klinicko-mikrobiologicke konsultaci.

Facient

Hrnothost

Wk
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Oddéleni
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Odbhornost

Diagnoza pro acet

Criaturn konzutace

Cas konzultace

Fonzultant

Fategorie
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KPP
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Status praesens

Indikace
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Cenajtden byla

Mawrhowang 1

Mawrhovane 2
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K.
stenosa chlopni, TAAA, obstrukeniikierus pii sludge, susp. cholangoitida

15.11.2017 nahrada oblouku aorty. aorto-koronarni bypass
27.03.2018 resekce a nahrada bfisni aory
04.04.2018 ERCF = papilatomii

Facientka recentné po cévné-chirurgickem wykonu s ndhradou méla znamlky obstrukce Zlutowych cest, pfi ERCF pfitamen sludge, provedena papilotomie, profyaxe
nepodana. Ve ludi jsou enterchakterie, je riziko rozvoje chalangoitidy. aktualné je teplota 37°C. zatim byla bez klinickych znamek ifnekee. Celk. leukocyty stoupajina 14
tis., CRP po poklesu na 143, FCT wiera 0,61, Je planowvana dalsi ERCF. u rizikowe pacientky zahajujeme ATE terapii.

Susp. cholangoitida po cévnim wkonu

Zah&|it ATH terapil, dle wyvoje a nalezld konzultowat
GIT-BIL-CHA

it

AMC pe JD1.2 iwvinf IntBh dkg:0.0857 wwdej na 4 dni
GEM pe JD:0.24ivinfInt24h dkg:0.0043 wwdej na 1 dni
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Konsultacni a konsiliarni ¢innost.
Protokol o klinicko-mikrobiologicke konsultaci.

Oprava konzultace - Cvicny Pacient OK | Esc
Nova udalost 15.11.2021
Lékar | s | Stav Rozpracovana |- Udslost
Zadatel [ORLS |-~ I¢p [05002247 v - ; [TF1]- | | Gzet [pmo |-
DG zék / inf [Laboratorni vySetfeni - [+ Uvomitnasit [ane |-
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Prokalcitonin | ” |'Renélnifce | |v Kreatinin |0-00 ||
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Escherichia coli
<Mejzou data k zobrazeni>
F3-Oprava F4-Novy F6-Vymazat Vlozit ze schvalenych ATB I
Doporuéeni Editer | Doporuéené ATB
| ATB | Forma | Davka | Interval | Doba | od | Do
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Datum |15-11-2021 |'|:|-'334"'l | Kozultujici l |' |Knmplement | | MedCent ‘ " F12-Ukongit ' OK X Zgit ? F1 171

Zaméstnanec odbératele, F3-vlastni tab., F4-cizi tab., F3,F4-volba tabulkou




Uskali pfi komunikaci s klinickym lékarem.
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Uskali pfi komunikaci s klinickym lékarem.

* Neznalost pribéhu
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Uskali pfi komunikaci s klinickym lékarem.

* Neznalost pribéhu

o anamnesa je %: diagnosy
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Uskali pfi komunikaci s klinickym lékarem.

* Neznalost pribéhu

o zakladni onemocneéni, invazivni vykony
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Uskali pfi komunikaci s klinickym lékarem.

* Neznalost pribéhu

o pocatek klinickych obtizi, datum pfijeti, prekladu, intubace, ...
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Uskali pfi komunikaci s klinickym lékarem.

Neni jasné, zda opravdu muze jit o infekéni komplikaci
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Uskali pfi komunikaci s klinickym lékarem.

* Nenijasné, zda opravdu muze jit o infekéni komplikaci

o zakladni ukazatele: Teplota, dynamika CRP, celk. leukocytu, PCT, ...
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Uskali pfi komunikaci s klinickym lékarem.

* Nestanovena pracovni diagnosa infekéni komplikace
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Uskali pfi komunikaci s klinickym lékarem.

* Nestanovena pracovni diagnosa infekéni komplikace

o ,Javolam proto, ze nemocny ma v moci klebsiellu....”
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Uskali pfi komunikaci s klinickym lékarem.

* Nenizdivodnéna indikace ATB
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Uskali pfi komunikaci s klinickym lékarem.

* Nenizdivodnéna indikace ATB

o ,,my davame ATB tak néjak pro jistotu ...“

31



Uskali pfi komunikaci s klinickym lékarem.

* Problém s kontinuitou lékarské péce

32



