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ANTIBIYOTIK SECIMI KRITERLERI

Latife MAMIKOGLU

Antibiyotikier diinyada uygunsuz kullamlan ilaglarin baginda gelmekiedir. Diinyada ve
Tiirkiye'de ilagta ilgili harcamalarin % 15-30’u antibiyotikle iligkilidir. Uretilen antibiyo-
tiklerin % 13-507si tarim ve hayvancilikta kullanitmaktadir. Hastanede yatan hastalann %
23-3%7ine antibiyotik baglanmakta, degigik calismalara gdre bunun yaklagik yaris1 uygun-
suz kullamlmaktadir. Birinci basamak hekimliginde, laboratuvar kosullarinin yetersizligi-
ne bagh olarak siklikla ampirik olan tedavilerde bu uygunsuzlugun daha fazla olacag: agik-
tir. Antibiyotik kullanimi ekolojik ve mikrobiyolojik gevreyi defistirmekte, antibiyotikle-
rin segict baskisi altinda hem toplum, hem de hastane kaynakli infeksiyonlarda direng
oranlar artmaktadir.

Basarili bir antimikrobiyal tedavi i¢in:

1. Infeksiyon etkeni belirlenmeli veya en azindan en olas1 etken/etkenler tahmin edi-

lebilmeli,

2. Infeksiyon etkeninin antimikrobiyal duyarlilig: (veya muhtemel duyarlitign) belir-
lenmeli,

3. Antimikrobiyal ajanlar iginde en uygununun se¢imi igin konak faktorleri ve infek-
siyon alani dikkate alinmalidir. Kombinasyonun gerekip gerekmedigi, ilaglar ara-
sindaki sinerji/antagonizma varlify, istenmeyen etkiler ve maliyet géziniine alinma-
hidir. En uygun verilis yolu belirfenmeli ve hasta tedaviye yanit yontinden izlenme-
lidir.

Bu oturumdaki konugmacilar antibiyotik tedavisiride uygun antibiyotigin seciminde

dnemi olan mikroorganizma, hasta ve antibiyotikle ilgili faktorleri tartisacakiardsr.
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