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Antibioticka rezistencia je jednym z najvacsich problémov moderného zdravotnictva, ktory moéze zdsadne
ovplyvnit Ucinnost liecby infekcii. V poslednych desatrociach sa ukazuje, Zze nespravne pouzivanie antibiotik
vedie k vzniku rezistentnych kmenov baktérii, ktoré st odolné voci bezne pouzivanym liekom. Tento problém
ma vyznamny vplyv nielen na pacientov, ale aj na celé zdravotnicke systémy. Antibioticka rezistencia je
zodpovedna za viac ako 700 000 umrti ro¢ne na celom svete. Tento pocet sa mbze do roku 2050 zvysit na
10 miliénov roc¢ne, ak sa nebudu prijimat opatrenia na znizovanie antibiotickej rezistencie. Ako farmaceuti
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zohradvame ddlezitd Ulohu v prevencii antibiotickej rezistencie a v spravnej diagnostike infekcii. Tento ¢lanok sa
zameriava na délezitost CRP testov v praxi farmaceuta a vSeobecného lekdra a na to, ako mozeme prispiet k
boju proti antibiotickej rezistencii.

Antibioticka rezistencia: Mechanizmy vzniku

Antibioticka rezistencia vznika, ked sa baktérie stani odolné voci antibiotikam, ktoré by ich normalne zabijali
alebo brzdili ich rast. Tento jav je dosledkom mutdcii alebo genetickych zmien v baktéridch, ktoré im umoznuju
prezit aj pri pritomnosti lieku. Ked sa antibiotikd pouzivaju nespravne, napriklad pri virusovych infekciach, ktoré
sU na antibiotikd neucinné, alebo ak sa davky antibiotik nedodrziavaju, baktérie sa mézu prisposobit a vyvinat
rezistenciu. Tento problém je obzvlast zavazny, pretoze mnohé bakteridlne infekcie, ktoré by sa za normalnych
okolnosti dali lahko liecit, sa stavaju tazko liecitelnymi.

Existuje niekolko mechanizmov, ktorymi sa baktérie stavaju rezistentné:

Zmena cielového miesta antibiotika: Niektoré baktérie mozu zmenit struktiru cielovych molekul, na ktoré
antibiotikd posobia. Tymto spésobom méze antibiotikum ziskat neucinnost. Napriklad, Staphylococcus aureus
moze zmenit Strukturu svojich penicilin-bindujucich proteinov, ¢im sa stava rezistentny na penicilin.

Inaktivacia antibiotika: Niektoré baktérie mézu produkovat enzymy, ktoré znicia alebo inaktivuju
antibiotikum. Prikladom je beta-laktamézova enzymova produkcia u baktérii, ako je Escherichia coli, ktora
inaktivuje antibiotika typu beta-laktam (napriklad penicilin).

Zvysené vylucovanie antibiotika (efflux): Niektoré baktérie maju efluxné pumpy, ktoré aktivne odstrarnuju
antibiotikd z bunky, ¢im znizujd ich Gc¢innost. Tieto pumpy umozfuju baktériam vylu¢ovat antibiotikum skér, nez
moze vykonat svoju Uc¢innl pracu. Prikladom moze byt Pseudomonas aeruginosa, ktord vyuziva tieto pumpy
na znizenie koncentracie antibiotik v bunkach.

Zmena priepustnosti bunkovej steny: Baktérie m6zu menit Struktiru svojej bunkovej steny, ¢o znemoznuje
antibiotiku preniknut do bunky. To je napriklad pripad niektorych gramnegativnych baktérii, ktoré znizuju
priepustnost svojej vonkajsej membrany pre antibiotikd, ¢im sa stadvaju rezistentné na Siroku skalu liekov.

Tieto mechanizmy rezistencie vedd k neustdlemu vyvoju a Sireniu antibiotickej rezistencie, ¢o robf lie¢bu infekcif
stéle naro¢nejSou a zvysuje potrebu spravneho a obmedzeného pouzivania antibiotik.

Klasifikacia rezistencie podla rozsahu

¢ Jednoducha rezistencia: Tyka sa rezistencie na jedno antibiotikum alebo liek zo skupiny antibiotik.
Napriklad baktérie m6zu byt rezistentné len na penicilin, ale nie na iné typy antibiotik.

¢ Viacndsobnd rezistencia (MDR - Multidrug Resistance): Tento typ rezistencie sa tyka baktérii, ktoré su
rezistentné na viacero antibiotik. Tieto baktérie st odolné voci viacerym triedam antibiotik, ¢o zna¢ne
stazuje liecbu. Prikladom moze byt baktéria Escherichia coli alebo Staphylococcus aureus, ktoré su
rezistentné na niekol'ko antibiotik.

e Panrezistencia (PDR - Pan-drug resistance): Tento termin sa pouziva na opis baktérii, ktoré su rezistentné
voci vSetkym dostupnym antibiotikdm. Tieto baktérie predstavujd velmi vaznu hrozbu, pretoze neexistuju
Ziadne 0cinné lieky na ich liecbu.

Nespravne a nadmerné pouzivanie antibiotik len urychl'uje tento proces, ¢o vedie k narastu antibiotickej
rezistencie, ktorad predstavuje vaznu hrozbu pre verejné zdravie.
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Farmaceuti zohravaju kli¢ovu Ulohu v edukacii pacientov pri lieCbe antibiotikami. Ich Uloha nie je len v
poskytovani liekov, ale aj v zabezpeceni, ze pacienti pouzivaju antibiotikd spravne a efektivne, ¢im sa
minimalizuje riziko antibiotickej rezistencie. Tu je niekolko spdsobov, ako farmaceuti prispievaji k edukacii
pacientov pri lie¢be antibiotikami.

1. Informovanie o dblezitosti dodrziavania predpisaného rezimu liecby
o Farmaceuti upozoriuju pacientov na dolezitost uzivania antibiotik podla pokynov lekdra, vratane
spravnych davok, ¢asu podavania a trvania liecby.
o Zabezpecuju, aby pacienti pochopili, ze aj ked sa za¢nu citit lepSie pred ukoncenim liecby,
antibiotika je potrebné uzivat az do konca, aby sa zabranilo vzniku rezistencie.
2. Varovanie pred samolieCbou a nespravnym pouzivanim antibiotik
o Farmaceuti varuju pacientov pred uzivanim antibiotik bez lekarskeho predpisu alebo ich
opakovanym pouzitim na neodporucané infekcie (napr. virusové infekcie, ako je nachladnutie
alebo chripka), pretoze antibiotikd su Gcinné len proti bakteridlnym infekciam.
o Rovnako upozoriiuju pacientov, Ze uzivanie antibiotik predpisanych pre inych ¢lenov rodiny alebo
na predchadzajlice ochorenia moze sposobit vazne zdravotné problémy.
3. Vysvetlenie vedlajsich Ucinkov a interakcif
o Farmaceuti poskytuju informacie o moznych vedlajSich cinkoch antibiotik, ako je napriklad
hnacka, alergické reakcie alebo zmeny v chuti do jedla.
o Informuju pacientov 0 moznych interakciach antibiotik s inymi liekmi, ktoré uzivajd, aby sa prediSlo
neziaducim G¢inkom alebo zniZeniu Gcinnosti liecby.
4. Podpora spravnej hygieny a prevencie
o Edukuju pacientov o délezitosti spravnej hygieny (napriklad ¢asté umyvanie rik), aby sa zabranilo
Sireniu infekcii a nutnosti predpisovania antibiotik.
o Informuju o tom, Ze prevencia infekcii mo6ze znizit potrebu antibiotickej lie¢by, a tym prispiet k
znizovaniu antibiotickej rezistencie.
5. Zabezpelenie spravneho uchovavania antibiotik
o Farmaceuti informuju pacientov, ako spravne uchovavat antibiotikd, aby sa zachovala ich Ucinnost.
Napriklad niektoré antibiotikd m6zu vyzadovat uchovavanie v chladnicke, zatial' ¢o iné by mali byt
chranené pred svetlom a vihkom.
6. Podpora testovania a diagnostiky
o V niektorych pripadoch farmaceuti mézu odporucit a vykonat pacientom CRP test, aby sa urcila
povaha infekcie (bakteridlna alebo virusova) a minimalizovalo sa zbyto¢né predpisovanie
antibiotik.
7. Povzbudenie pacientov k hlaseniu nedcinnosti liecby
o Farmaceuti povzbudzuju pacientov, aby okamzite informovali lekdra, ak sa ich priznaky nezlepSuju
po uziti antibiotik, ¢o m6ze naznacovat rezistenciu alebo nespravnu diagnézu.
8. Informovat pacientov o tom, Ze antibiotika su Gcinné iba proti bakteridlnym infekcidm, nie proti
virusovym.
9. Monitorovat spravnost predpisovania antibiotik v spolupraci s lekarmi.
10. Informovat pacientov o alternativach antibiotik, ako st symptomatické lieky na virusové infekcie.

CRP testy a ich vyznam v diagnostike infekcii

V praxi lekdrov a farmaceutov zohrdvaju klG¢ovu UGlohu testy, ktoré pomahaju odhalit, ¢i infekcia je bakteridlna
alebo virusova. Jednym z takychto testov je C-reaktivny protein (CRP) test. Tento test meria hladinu CRP v
krvi, ¢o je protein, ktory sa zvysSuje pri zdpale alebo infekcii v tele.
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CRP test je velmi uzitoCny nastroj, ktory ndm pomaha rozlisit medzi bakterialnymi a virusovymi
infekciami. C-reaktivny protein (CRP) je bielkovina, ktord sa v tele produkuje v peceni ako reakcia na zapal.
Je to jeden z hlavnych ukazovatelov zapalu v tele. CRP je najcCastejSie vyuzivany na sledovanie zapalovych
procesov, ale mo6ze byt aj indikdtorom bakteridlnych infekcii, autoimunitnych ochoreni a dalsich zapalovych
stavov. Hodnoty CRP v krvi sa zvyCajne meraju v miligramoch na liter (mg/l).

Interpretacia hodnét CRP:

1. Normalne hodnoty (0-5 mg/l)

o CRP hodnoty pod 5 mg/l sa povazuju za normalne a zvy¢ajne naznacuju, ze v tele nie je pritomny
Ziadny zapal. V tejto hladine s hodnoty CRP nizke, ¢o znamena, zZe riziko zapalu alebo infekcie je
minimalne.

2. Mierne zvysené hodnoty (5-10 mg/l)

o Hodnoty CRP medzi 5 a 10 mg/l m6zu naznacovat mierny zapal, ako je napriklad bezna virusova
infekcia alebo drobné poskodenie tkaniva. Tento rozsah sa moze objavit aj pri miernych
ochoreniach, ako je mierny zapal hrdla alebo chripka.

3. Stredne zvySené hodnoty (10-40 mg/l)

o Hodnoty CRP v tomto rozmedzi mézu byt indikdtorom akultnej infekcie, ako je bakteridlna infekcia,
zapalové ochorenia alebo autoimunitné ochorenia (napriklad reumatoidnd artritida alebo lupus).
Tento rozsah hodndt méze byt tiez pritomny pri niektorych chronickych zapaloch.

4. Vysoké hodnoty (40-200 mg/l)

o Ak CRP hodnota stipa nad 40 mg/l, zvycajne to naznacuje akdtnu bakteridlnu infekciu, zadvazny
zapalovy proces alebo nejakd formu autoimunitného ochorenia. V tomto pripade je potrebné
vykonat dalSie vySetrenia na urcenie priciny zapalu.

5. Vel'mi vysoké hodnoty (>200 mg/l)

o Extrémne vysoké hodnoty CRP (nad 200 mg/l) m6zu byt pritomné pri vel'mi zadvaznych stavoch,
ako suU sepsa, tazké bakteridlne infekcie (napriklad pneuménia), alebo pri systémovom zépale. V
tomto pripade je nevyhnutné okamzite urcit pricinu a zacat lieCbu, pretoze tieto hodnoty su
spojené s vaznymi zdravotnymi problémami.

Doélezité faktory ovplyviiujice hodnoty CRP:

o Infekcie: Bakteridlne infekcie zvycajne spdsobuju rychly vzostup hodnot CRP, zatial ¢o pri virusovych
infekcidch je narast mensi.

e Zapalové ochorenia: Ochorenia ako reumatoidna artritida, lupus alebo Inflammatory Bowel Disease (IBD)
mozu sposobit zvysenie CRP v krvi.

e Tkanivové poskodenie: Po chirurgickych zakrokoch, Urazoch alebo po infarkte myokardu moze dojst k
doCasnému zvysSeniu CRP.

e Chronické ochorenia: U pacientov s chronickymi zadpalovymi ochoreniami, ako je napriklad ateroskleréza
alebo diabetes, mdZze byt mierne zvySené CRP aj v nepritomnosti akdtnych zapalovych procesov.

Aké dalSie faktory m6zu ovplyvnit CRP?

e Vek: Starsi l'udia m6zu mat vyssie hodnoty CRP aj bez pritomnosti infekcie alebo zapalu.

¢ Telesna hmotnost: U obéznych pacientov m6ze byt CRP mierne zvysené, pretoze obezita je spojend s
chronickym zapalom.

e Fyzicka aktivita: Intenzivny fyzicky stres alebo nadmerné cvi¢enie méze docasne zvysit hladiny CRP.
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e Fajcenie: Fajciari m6zu mat chronicky mierne zvysené hodnoty CRP v krvi.

e Existuju bakteridlne infekcie, pri ktorych méze byt hladina CRP relativne nizka alebo len mierne zvysena.
Toto zvycajne zavisi od niekolkych faktorov, ako je typ bakteridlnej infekcie, zavaznost infekcie a reakcia
imunitného systému pacienta. Tu je niekol'ko prikladov, kedy mo6ze byt CRP nizke aj pri bakteridlnych
infekciach.

1. Mierne alebo chronické bakterialne infekcie

Mierne infekcie: Niektoré bakteridlne infekcie mozu sposobit iba mierny zapal a CRP hodnoty mézu byt len
mierne zvy$ené, alebo sa mézu udrziavat na nizkej drovni. Prikladom mozu byt niektoré formy cystitidy (zapal
mocového mechtira) alebo lokalne bakterialne infekcie, ktoré nespdsobuju masivnu reakciu organizmu.

Chronické bakteridlne infekcie: Pri chronickych bakteridlnych infekcidch, ako su niektoré formy tuberkulézy
alebo listeridza, moze byt hladina CRP len mierne zvysena alebo normalna, pretoze imunitna odpoved je
zvyctajne menej akitna a viac timena.

2. Intracelularne bakterialne infekcie

Niektoré intraceluldrne baktérie, ktoré sa mnozia v bunkach hostitela (ako Chlamydia, Legionella alebo
Mycobacterium tuberculosis), mézu vyvolat zapalovl odpoved, ktora nie je dostatocne silna na to, aby
spoOsobila vyrazné zvysenie CRP. Tieto baktérie mézu mat tendenciu ,,uniknit” z beznych imunitnych odpovedi
organizmu, ¢o mdze viest k menej dramatickému ndrastu CRP.

3. Bakterialne infekcie so Specifickym mechanizmom zapalovej odpovede

Niektoré bakteridlne infekcie mozu vyvolat zadpalovl odpoved, ktord nevyzaduje vysokl produkciu CRP. Tieto
infekcie m6zu zahrnat:

o Bakteridlne infekcie, ktoré vyuzivaju Specifické mechanizmy modulujlce zapal

Napriklad Mycoplasma pneumoniae, ktory spésobuje zapal pl'ic, méze u niektorych pacientov spdsobit len
mierne zvysené hodnoty CRP.

¢ Bakteridlne infekcie sposobujice chronicky zapal: Infekcie ako Helicobacter pylori mézu spésobovat
chronicky zapal zaludka bez vyrazného zvysenia CRP.

4. Infekcie u imunokompromitovanych pacientov

U pacientov s oslabenym imunitnym systémom, ako su pacienti na chemoterapii, s HIV alebo u pacientov po
transplantaciach, méze byt odpoved imunitného systému na bakteridlne infekcie oslabovana. V takychto
pripadoch méze byt reakcia na infekciu menej vyrazna, ¢o vedie k niz§im hodnotam CRP aj pri pritomnosti
bakteridlnej infekcie.

5. Bakterialne infekcie bez zapalovej odpovede

V niektorych pripadoch moze byt baktéria schopna vyvolat infekciu bez vyraznej zapalovej odpovede. Napriklad
niektoré bakteridlne infekcie mocovych ciest mézu sposobit zapal bez velkého zvysSenia CRP.

Nizke hodnoty CRP pri bakteridlnych infekcidch mézu nastat najma v pripade miernych infekcii, chronickych
infekcif, intraceluldrnych bakterialnych infekcii, alebo infekcii, ktoré nevyvolavaju silnd zapalovu reakciu. Je
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dolezité, aby sa hodnoty CRP posudzovali v kontexte klinickych priznakov a dalSich diagnostickych testov,
pretoze samotnd hladina CRP neumoziuje presne urcit typ infekcie alebo jej zavaznost.

Uloha farmaceuta pri interpretacii CRP a antibiotickej liecby

Farmaceuti zohravaju délezit ulohu pri interpretacii vysledkov CRP testov a pri rozhodovani o liecbe infekcii.
Farmaceut moze pomoct pacientom rozhodniit, ¢i je antibiotikum potrebné, alebo ¢i postaci ind forma
lieCby. Ked farmaceut spravne rozpozna, ¢i ide o bakteridlnu infekciu alebo nie, méze prispiet k znizovaniu
nadmerného predpisovania antibiotik, ¢o je kli¢ové v boji proti antibiotickej rezistencii.

Zaver

Antibiotickd rezistencia predstavuje vaznu hrozbu pre verejné zdravie, no farmaceuti zohravaju délezitd Glohu v
boji proti nej. CRP testy su Uc¢innym nastrojom na spravnu diagnostiku infekcii a rozhodovanie o pouziti
antibiotik. Vdaka spradvnemu pouzivaniu tychto testov, edukdcii pacientov a spolupraci s lekarmi mézeme znizit
nadmerné predpisovanie antibiotik, ¢o pomdZze zmiernit riziko vzniku rezistentnych baktérii. Farmaceuti su
neoddelitelnou stcastou boja proti antibiotickej rezistencii a mali by pokracovat v prevencii, vzdeldvani a
podpore spravneho rozhodovania o lie¢be infekcif.
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