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Did¢jant mikroorganizmy atsparumui antimikrobinéms me-
dziagoms, pateikiama vis daugiau informacijos ne tik apie patj
atsparuma, bet ir naujus infekcijy gydymo ir kovos su atsparumu
budus. Neseniai pranesta apie K. pneumoniae atsparuma gana
naujam antibiotikui ceftazidimui-avibaktamui 10 proc. atvejy.
Kiti autoriai apraso K. pneumoniae sepsio atvejj, gydyta anti-
biotiky deriniu su kolistinu, kai po 8 dieny gydymo atsinauji-
no infekcija ir nustatyta ta pati K. pneumoniae, bet jau atspari
kolistinui. Apie bakteriofago naudojimg bakterijoms su dau-
giniu atsparumu dar triksta duomeny. I§ straipsniy, sitilyty i
2017 mety publikacijos galinCios pakeisti pasaulj, nominacija
du straipsniai taip pat yra Sia tema.

Aplinkos tarsa antimikrobinémis medZiagomis
i§ masinés vaisty gamybos pramonés

Mikroorganizmy atsparumo antibakterinéms medziagoms
iSsivystymg lemia daugelis veiksniy — netinkamas antibiotiky
vartojimas, bloga infekcijy kontrolé, nepakankama aplinkos tar-
Sos antibiotikais kontrol¢, kelionés ir prekyba maisto produktais.
Indija Siuo metu tiekia apie 20 proc. pasaulio generiniy vaisty.
Keliaujant j Indija, rizika jgyti plataus spektro beta laktamazes
gaminanciy bakterijy yra apie 70-90 proc. Kolonizacija Siomis
bakterijomis véliau lengvai gali bti perduodama kitiems.

IStyrus 28 vandens méginius i$ 2 masinés vaisty gamybos jmo-
nés nuoteky valymo jrenginiy ir vandens telkiniy Salia esanciy gy-
venvieCiy Piety Indijoje, nustatyta didelé moksifloksacino (5 500
karty vir$ijo leisting ribg), vorikonazolo ir flukonazolo, linezoli-
do, levofloksacino, klaritromicino (110 karty virsijo), ciprofloksa-
cino koncentracijos (700 karty virsijo ribg), pavieniais atvejais —
ampicilino, sulfametoksazolo koncentracijos, virSijancios leisting
norma. Daugiau nei 95 proc. méginiy nustatytos plataus spektro
beta laktamazes ir karbapenemazes gaminancios enterobakteri-
jos (Escherichia coli, Klebsiella spp., Enterobacter spp.) ir nefer-
mentuojancios bakterijos (Acinetobacter baumanii, Pseudomonas
aeruginosa ir Stenotrophomonas maltophilia). Sios bakterijos nu-
statytos ne tik valymo jrenginiuose, bet ir upése, ezeruose, netoli

pramongs rajono esancio kaimo vandenyje i$ ¢iaupo; nenustatyta
tik 4 zvaigzducCiy vieSbucio vandenyje i§ ¢iaupo. 2 méginiuose, i$
kuriy vienas buvo i$ upés, nustatyti visi tirti karbapenemaziy genai
(bla y, 4 bla ,» bla ke bla . for bla . )irdaugiausiai anti-
mikrobiniy medziagy. Sio tyrimo triikumas — nebuvo kontrolinés
grupés ir néra aisku, ar nustatytos bakterijos yra tiesiogiai susiju-
sios su aplinkos uzterStumu antimikrobinémis medziagomis, nes
Indijoje paplitusios atsparios Zarnyno bakterijos. Sis tyrimas yra
pagrindas politiniams veiksmams kovojant su atsparumu.

Kitos kartos poZiiiris j antibiotiky
rezistomo supratima ir jveikima

Rezistomas — tai jvairiy atsparumo geny aplinkoje visuma.
Isskiriamos 3 supratimo apie atsparumo antibiotikams vystyma-
si kartos.

Pirmoji karta — tai antibiotiky aukso amzius. Pradéjus nusta-
tinéti atsparumga antibiotikams, buvo galvojama apie konkrety
mikroorganizma, vienintelius atsparumo genus ir Zmogaus orga-
nizma. Daugiausiai buvo kalbama apie bakterijy jgyta atsparuma
antibiotikams. Tyrimai apsiribojo mikrobiologiniais pas¢liais.

Kalbant apie antrgja karta, pradéta galvoti apie natiraly ir
igyta atsparuma, tiriamos patogeninés ir nepatogeninés bakte-
rijos, atsirado sekvenavimas, kai biidavo galima patikslinti i§
aplinkos patekusj ar paciame organizme jgyta atsparuma anti-
biotikams. Pagrindinis Sios kartos kovos biidas — naujy antibio-
tiky suktirimas, kuriems vis tiek i$sivysto atsparumas.

Trecios kartos poziiris labai iSsiplecia. Reikia galvoti ne apie
konkrety mikroorganizmg ir Seimininka, bet apie bakterijy bendruo-
menes, kurios konkuruoja, vyksta evoliucija. Atsparumo genus jos
gali perduoti horizontaliai viena kitai dar net pries patenkant j zmo-
gaus organizmg. Atsiranda ne tik natfiralus ir jgytas, bet ir tylusis,
arba uzsléptas, atsparumas. Jdomu, kad nemazai tyrimy jrode, kad
kai kuriy bakterijy atsparumas pirma buvo nustatytas aplinkoje, o
ne ligoninéje. Tai rodo mikroorganizmy natiiralig evoliucijg aplinko-
je. Todél visa priezitira turéty buti nukreipta dar iki patekimo j zmo-
gaus organizma (zemdirbysté, ligoniné, nuotekos). Ir tuomet tampa
aisku, kad bakterijos vis tiek prisitaikys prie naujy antibiotiky. Atsi-
rado viso genomo sekvenavimas. leSkoma ir naujy gydymo budy:
antibiotiky derinys dél sinergistinio poveikio, pavyzdziui, merope-
nemas kartu su piperacilinu / tazobaktamu veiké MRSA in vitro ir
peléms, tai padéty iSvengti stipresniy antibiotiky vartojimo ir sustab-
dyty atsparumo vystymasi. Taip pat tiriami vaistai, galintys slopinti
atsparumo genus, atkurti jautrumga antibiotikams.
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