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Продовження додатка 4
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	Додаток 1
до Стандарту «Раціональне застосування протимікробних лікарських засобів з лікувальною та профілактичною метою у закладах охорони здоров’я, що надають первинну медичну допомогу»
(пункт 3 розділу ІІ)



Стратифікація пацієнтів, які потребують призначення протимікробних лікарських засобів, з урахуванням ризику наявності мікроорганізмів з протимікробною резистентністю та інвазивного кандидозу
	Пацієнт
	Тип І
	Тип ІІ
	Тип ІІІа
	Тип ІІІb
	Тип IV

	Характер інфекції
	Негоспітальна
	Негоспітальна з факторами ризику щодо наявності мікроорганізмів пESBL
	Нозокоміальна без факторів ризику щодо наявності мікроорганізмів пESBL
	Нозокоміальна з факторами ризику щодо наявності мікроорганізмів пESBL
	Нозокоміальна з факторами ризику щодо наявності інвазивного кандидозу

	Звернення за медичною допомогою або госпіталізація
	Відсутні звернення за медичною допомогою в останні 3 місяці
	Звернення за медичною допомогою (денний стаціонар, гемодіаліз (тривалістю понад 30 діб), перебування в закладах довготривалого догляду) або госпіталізація тривалістю понад 48 годин впродовж останніх 3 місяців.
	Тривалість перебування в стаціонарі 7 і менше діб (поза відділенням анестезіології, реанімації та інтенсивної терапії (далі - ВАРІТ), відсутність оперативних втручань
	Тривалість перебування в стаціонарі більше 7 діб (у ВАРІТ більше 3 діб) або ІОХВ
	Пацієнти ІІІ типу з підвищенням температури тіла вище 38оС більше 6 діб, що зберігається на фоні антибіотикотерапії, і санованим первинним афектом за наявності наступних факторів: розповсюджена (два і більше локусів) колонізація Candida spp.
1. наявність двох і більше факторів ризику інвазивного кандидозу:
· внутрішньовенно (далі - в/в катетер;
· лапаротомія;
· повне парентеральне харчування;
· застосування глюкокортикоїдів або імуносупресантів

	Антибіотикотерапія тривалістю більше однієї доби
	Відсутність антибіотикотерапії за останні 90 діб
	Попередня антибіотикотерапія впродовж останніх 90 діб (з будь-якої причини); попереднє лікування інфекції, що викликана мікроорганізмом з МПМР.
	Не отримував антибіотикопрофілактику за останні 24 години і більше
	Попередня антибіотикотерапія
	

	Характеристика пацієнта
	Пацієнти без тяжкої супутньої патології
	Тяжка супутня патологія (хронічна ниркова недостатність, цироз печінки, цукровий діабет, алкогольна вісцеропатія, наркоманія, імуносупресивний стан.)
	Будь-які пацієнти
	Тяжкий перебіг основного захворювання або наявність тяжкого коморбідного стану
	

	Додаткові фактори ризику наявності мікроорганізмів із МПМР
	Відсутні
	Перебування в країнах з високим рівнем поширення мікроорганізмів з МПМР (впродовж останніх 90 діб).
	Відсутні
	Фактори ризику MRSA, P.aeruginosa
	Попереднє лікування/профілактика азолами

	Підозрювана наявність мікроорганізмів із МПМР або інфікування грибами роду Candida
	Відсутня
	Ентеробактерії-пESBL
	Ентеробактерії-пESBL
	Ентеробактерії- пESBL, MRSA, неферментуючі грамнегативні бактерії (P. aeruginosa, Acinetobacter spp.)
	Ентеробактерії-пESBL, MRSA, неферментуючі грамнегативні бактерії (P.aeruginosa, Acinetobacter spp.) та Candida spp.



Примітки: імуносупресивний стан (вроджений імунодефіцит; прийом хіміотерапевтичних лікарських засобів для лікування онкологічних захворювань; трансплантація стовбурових гемопоетичних клітин; трансплантація органів; вірус імунодефіциту людини (далі - ВІЛ-інфекція) ІІІ-IV стадії; тривалий прийом глюкокортикостероїдів та/або інших лікарських засобів, що мають імуносупресивний вплив; променеве лікування).
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