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Lancet, 2019

671 689 
Infekcí v EU/EAA vyvolaných MDRO

63,5 % nozokomiální infekce

33 100
Úmrtí
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Escherichia coli, izoláty z krve rezistentní 
k 3. generaci cefalosporinů

EU průměr výskytu kmenů E. coli rezistentních k 3. generaci 
cefalosporinů signifikantně vzrostl 
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Pozná to lékař v každodenním životě?

Amoxicilin/klavulanát
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Ceftriaxon
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Meropenem



Klebsiella pneumoniae, izoláty z krve rezistentní 
k 3. gen. cef., aminoglykosidům a chinolonům

Více než třetina izolátů byla rezistentní k alespoň jedné skupině 
antibiotik
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Acienetobaceter baumanni, procento invazivních
izolátů rezistentních ke karbapenemům



Jaká je hlavní příčina?
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Costelloe, BMJ, 2010



Antibiotická rezistence představuje významný problém 
současné medicíny

Reálně již i v ČR se setkáváme s infekcemi, které jsou 
vyvolány bakteriemi, jejichž účinná léčba je obtížná 

až nemožná

Hlavní příčinu představuje nevhodné užívání antibiotik
v humánní medicíně


