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Scurt istoric
 Din 2008 ECDC coordonează celebrarea pe 18 noiembrie a Zilei Europene a

Informării despre Antibiotice (ZEIA),ţintind sporirea prudenţei în utilizarea
antibioticelor pentru a combate rezistenţa la antimicrobiene (RAM) – inamic major al 
sănătăţii publice mondiale.

 Ultimul Raport anual* al Reţelei Europene pentru Supravegherea RAM (EARS-Net), 
publicat în nov 2015, oferă o sinteză bazată pe date comunicate în 2014 de 30 de ţări
aparţinând Spaţiului Economic European (European Economic Area – ce cuprinde UE, 
Norvegia, Islanda şi Lichtenstein), precum şi analiza de tendinţă 2011-2014*.

 Şi în 2014, RAM prezenta în EEA variaţii considerabile funcţie de regiunea geografică: 
pentru mai multe combinaţii bacterie-grup antimicrobian proporţia RAM este mai mică
în nordul & vestul şi mai ridicată în sudul & estul Europei.  

*Antimicrobial resistance surveillance in Europe. Stockholm, ECDC Nov. 2015. 



 Tema 2016:
Dezvoltarea multi-rezistenţei la bacterii - ameninţare 

gravă pentru siguranţa & viaţa pacienţilor

 Slogan:
Cod roşu privind antibioticele: informare publică, 

prescriere prudentă, igienă riguroasă în spitale



 Scop:
- Conştientizarea specialiştilor privind amplificarea 

multi-rezistenţei în urma abuzului de antibiotice: importante 
bacterii Gram-negative ajung progresiv insensibile la toate 
antibioticele curent disponibile.  

- Conştientizarea publicului larg în privinţa mijloacelor 
de apărare aflate la îndemâna sa: aprofundarea cunoştinţelor 
privind afecţiunile-ţintă pentru antibiotice şi evitarea 
recurgerii necontrolate la antimicrobiene



Mesaje cheie 2016
 Gravitatea excepţională a fenomenului RAM pentru sănătatea publică globală este ilustrată de 

includerea în agenda ultimei Adunări Generale ONU, din septembrie 2016, necesitând 
eforturi şi măsuri urgente în absenţa cărora în 2050 se vor înregistra 10 milioane decese 
asociate RAM.

 În Europa ultimilor ani situaţia s-a înrăutăţit pentru majoritatea bacteriilor în relaţie cu 
antibioticele de ultimă generaţie, în ciuda campaniilor de conştientizare adresate publicului  
larg şi specialiştilor (vedeţi mesajele cheie ZEIA 2015). 

 Este evident necesară sporirea finanţării din fonduri comunitare pentru dezvoltarea de noi 
agenţi antimicrobieni şi pentru scurtarea parcursului de la concept la punerea în practică. 

 În Euro-context, România se găseşte în poziţiile dintre cele mai vulnerabile; sunt necesare 
intervenţii de maximă urgenţă la toate nivelurile: decidenţii politici, Ministerul Sănătăţii, 
medicii din asistenţa primară (principala consumatoare de antibiotice) şi din spitale - în 
legătură cu precauţiile la prescriere, salubrizarea avansată a spitalelor, igiena intra-
spitalicească, supravegherea epidemiologică şi microbiologică în mediul clinic. 

 Intensitatea acţiunilor IEC adresate publicului larg românesc trebuie menţinută, pentru a 
păstra progresele deja realizate privind înţelegerea oportunităţii recurgerii la antibacteriene 
sau accesul necontrolat la antibiotice. 



UE/SEE 2014: consumul de antibiotice de uz sistemic în sectorul comunitar,
pe grupuri de antibiotice în 30 ţări

Comentariu: România se găseşte pe o poziţie critică (locul 29/30), chiar dacă datele noastre privesc consumul
total - fiind ceva mai mari în context.

(a) România și Cipru figurează cu date totale (incluzând sectorul spitalicesc, responsabil de circa 10% din consum), iar (b) Spania cu date de 
rambursare (neincluzând consumul de antibiotice eliberate fără prescripție medicală și alte metode nerambursabile).

Summary of the latest data on antibiotic consumption in the European Union. ECDC Nov. 2015: 
http://ecdc.europa.eu/en/eaad/antibiotics-get-informed/antibiotics-resistance-consumption/Documents/antibiotics-

consumption-EU-data-2015.pdf



România 2014: consumul relativ de antibacteriene de uz sistemic
din  clasa J01 ATC  (comunitar & spitalicesc)

Comentariu: Penicilinele domină tabloul, urmate de alte beta-lactamine antibacteriene (cefalosporine & 
carbapeneme), chinolone şi grupa compusă din macrolide, lincosamide şi streptogramine.

Sursa: Site-ul oficial ECDC: http://ecdc.europa.eu/en/healthtopics/antimicrobial-resistance-and-consumption/antimicrobial-
consumption/esac-net-database/Pages/consumption-rates-by-country.aspx



România 2013 - 2014: consumul total de antibacteriene de uz sistemic (cl. J01 ATC*)
Comentariu:  Între 2013 şi 2014 a avut loc o descreştere marginală în cosumul total, pe seama penicilinelor şi

a tetraciclinelor, care contrabalansează anumite creşteri la alte beta-lactamine ca şi la chinolone.
Notă. Între sursa internaţională şi sursa primară internă (vedeţi Raportul INSP 2016, citat complet la Resurse biblio), există mici diferenţe, de 

origine metodologică, mai ales în datele procentuale; valorile absolute coincid în general, deşi totalurile (cu roşu INSP) nu. Deplasarea
generală a datelor este însă aceeaşi în cele 2 surse.

*Anatomical Therapeutic Chemical (ATC) classification, vezi: http://www.whocc.no/atc/structure_and_principles/
Sursa: Site-ul oficial ECDC: http://ecdc.europa.eu/en/healthtopics/antimicrobial-resistance-and-
consumption/antimicrobialconsumption/esac-net-database/Pages/consumption-rates-by-country.aspx

Clasa antimicrobiene
Code ATC  

Denumire DDD /1000 loc/zi
2013                   2014 

Procent
2013                2014 

J01A Tetracicline 1,2 1,1 3,8% 3,6%

J01B Amfenicoli 0,0 0,0 < 0,1% < 0,1%

J01C Peniciline 17,9 16,6 56,5% 53,2%

J01D Cefalosporine, carbapeneme 4,8 5,3 15,2% 17,1%

J01E Sulfonamide şi trimetoprim 0,9 0,9 3,0% 2,8%

J01F Macrolide, lincosamide şi streptogramine 2,8 2,9 8,7% 9,3%

J01G Aminoglicozide antibacteriene 0,4 0,4 1,2% 1,3%

J01M Chinolone antibacteriene 3,5 3,7 11,1% 12,0%

J01R Combinaţii antibacteriene - 0,0 0,0% 0,0%

J01X Alte antibacteriene 0,2 0,2 0,5% 0,6%

Total 31,6 (32,47) 31,2 (32,08) 100% 100%



Concluzii (I – bacterii RAM)
 RAM continuă să reprezinte o problemă severă de sănătate publică la nivel mondial şi 

european, ce a justificat o reuniune specială în cadrul ultimei Adunări Generale ONU.

 În UE/SEE, dinamica RAM în intervalul 2011 – 2014 continuă să fie în ansamblu preocupantă. 
 Astfel, K. pneumoniae răspunde mai greu la carbapeneme, ca şi la cefalosporine generaţia III & 

fluorochinolone & aminoglicozide, iar E. coli devine mai rezistentă la cefalosporine generaţia III, ca şi la 
cefalosporine generaţia III & fluorochinolone & aminoglicozide. Situaţia P. aeruginosa este mai 
nuanţată: rezistenţa la carbapeneme a crescut, dar s-a diminuat groso modo pentru rezistenţa la
fluorochinolonele sau aminoglicozidele; în privinţa RAM combinate la trei sau mai multe antimicrobiene 
din grupele piperacilină + tazobactam, ceftazidimă, fluorochinolone, aminoglicozide şi carbapeneme 
analizele 2011 – 2014 nu pot distinge evoluţii semnificative. Situaţia MRSA a continuat să se amelioreze 
în 2011 – 2014, totuşi cu o anumită încetinire faţă de intervalul 2010 – 2013. În privinţa Acinetobacter 
baumannii rezistenţa combinată la fluorochinolone, aminoglicozide şi carbapeneme a fost cea mai 
răspândită, urmând rezistenţa dublă sau simplă implicând de obicei fluorochinolonele.

 În 2014, România se găsea printre ţările cele mai vulnerabile în privinţa RAM: creşteri
semnificative pentru K. pneumoniae şi MRSA în intervalul 2011-2014; la acesta din urmă, ca 
şi în privinţa P. aeruginosa (carbapeneme şi multiplă) şi A.baumannii (carbapeneme),
România se afla în situaţii dintre cele mai grele: 1/30 respectiv 4/30 între statele raportoare 
EARS-net.



Concluzii (II – consumul de antibiotice)

 În intervalul 2010-2014, consumul mediu de antibiotice în ambulator, reprezentând 90% din 
consumul total, a crescut semnificativ în UE/SEE. 

 Penicilinele domină consumul de anitibiotice în UE/SEE, urmate de macrolide, lincosamide
şi streptogramine. 

 În context UE/SEE, România se găsea în 2014 într-o poziţie critică – situaţia cea mai 
defavorabilă după Grecia - din 30 ţări raportoare.

 Totuşi, între 2013 şi 2014 în România a avut loc o descreştere marginală în consumul total de 
antibiotice pe seama penicilinelor şi a tetraciclinelor, care contrabalansează anumite creşteri
la alte beta-lactamine (cefalosporine, carbapeneme) ca şi la chinolone.

 În consumul românesc 2014, penicilinele domină tabloul, urmate de cefalosporine & 
carbapeneme, chinolone şi grupa compusă din macrolide, lincosamide şi streptogramine.

 În concluzie generală, România se găseşte pe euro-poziţii dintre cele mai vulnerabile în 
privinţa RAM la principalele tulpini supravegheate multianual de EARS-Net şi de 
asemenea în privinţa RAM la Acinetobacter baumannii – recent monitorizată. România 
se găseşte de asemenea în zona cea mai înaltă UE/SEE a consumului total de antibiotice.
Totuşi între 2013-2014 a avut loc o descreştere marginală în consumul de antibiotice pe 
seama penicilinelor şi a tetraciclinelor.
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