NAJCZESCIEJ ZADAWANE PYTANIA NA TEMAT ANTYBIOTYKOW

1. Co to sa antybiotyki?

Odkrycie pierwszego antybiotyku (penicyliny) zostalo dokonane w 1928 roku przez
Alexandra Fleminga, ktéry zauwazyl, ze przypadkowe zanieczyszczenie podtoza
bakteriologicznego plesnia Penicillium notatum powstrzymuje wzrost hodowli gronkowca
ztocistego. Jednak dopiero na poczatku lat 40-ych ubiegltego wieku penicylina stata si¢ lekiem
dzigki pracom zaré6wno Fleminga jak i Howarda Florey’a 1 Ernest Chaina za co ci trzej
uczeni otrzynali w 1945 r. Nagrod¢ Nobla w dziedzinie medycyny.

Nazwa antybiotyk zostala wprowadzona w 1942 roku przez odkrywce streptomycyny,
Selmana Waksmana. Antybiotyki to (anti — przeciw, biostikos — zdolny do zycia) —
poczatkowo naturalne obecnie takze syntetyczne substancje wykazujace aktywno$¢ przeciw
bakteriom, zabijajac lub hamujac ich wzrost 1 podzialy. Antybiotyki sa lekami stosowanymi w
leczeniu wszelkiego rodzaju zakazen bakteryjnych, ulatwiajac organizmowi gospodarza ich
opanowanie. Uzywane sa takze profilaktycznie np. przed zabiegami -chirurgicznymii w
profilaktyce bakteryjnego zapalenia wsierdzia. Obecnie za antybiotyki uznaje si¢ rowniez
chemioterapeutyki, czyli substancje wytworzone przez cztowieka metodami chemicznymi.
Antybiotyki 1 te naturalne i te otrzymane droga syntezy chemicznej sa lekami stosowanymi w

terapii zakazen.
2. Antybiotyki — kiedy bra¢, kiedy nie braé?

Skuteczno$¢ antybiotykow jest bardzo duza, jednak nieodpowiednie i nadmierne stosowanie
moze przynies¢ odwrotny skutek tzn. powodowaé, ze bakterie stana si¢ na nie oporne tj.
niewrazliwe. Antybiotyki stosuje si¢ w leczeniu infekcji bakteryjnych (jak réwniez grzybiczych,
ktére sa znacznie rzadsze). Zalecane jest jednak, by najpierw wykona¢ posiew materiatu od
chorego (np. krwi, moczu, wymazu z gardia) w celu okreslenia jaka bakteria jest odpowiedzialna
za zakazenie i jaka jest jej wrazliwo$¢ na antybiotyki. Na podstawie antybiogramu, mozna
dokona¢ najwlasciwszego doboru antybiotyku. W niektorych przypadkach lekarz na podstawie
stwierdzanych objawow u pacjenta i aktualnej sytuacji epidemiologicznej jest w stanie ustali¢
przyczyng zakazenia 1 odpowiedzie¢ na pytanie, czy ma do czynienia z zakazeniem
bakteryjnym, grzybiczym czy wirusowym. Oczywiscie w przypadku ustalenia zakazenia

wirusowego antybiotyk nie jest potrzebny. Natomiast gdy podejmujemy leczenie antybiotykiem



bez wyniku badania mikrobiologicznego materialu od pacjenta, a wigc bez ustalenia
przyczyny zakazenia i antybiotykowrazliwosci czynnika etiologicznego mamy do czynienia z
tzw. terapia empiryczna. Gdy znamy drobnoustrdj wywotujacy zakazenie 1 jego wrazliwos¢ na
antybiotyki mowimy o leczeniu celowanym, ktore jest najbardziej skuteczne (patrz pytanie nr
8).

Nalezy pamigtaé, ze antybiotyk oprocz eliminowania chorobotwodrczych bakterii, niszczy
rowniez drobnoustroje, stanowiace flor¢ naturalna (fizjologiczna). To one chronia cztowieka
przed réznymi zakazeniami bakteriami potencjalnie chorobotworczymi. Niekorzystnym
nastgpstwem antybiotykoterapii moze tez by¢ usuwanie naturalnej jelitowej flory bakteryjnej
przewodu pokarmowego, na ktéra sktadaja si¢ liczne szczepy bakteryjne, zwiaszcza bakterii
beztlenowych. Sa one bariera dla bakterii chorobotworczych, odgrywaja rol¢ w metabolizmie

réznych substancji w przewodzie pokarmowym i wytwarzaja witaminy.

3. Czym jest opornos¢ na antybiotyki i skad si¢ bierze?

O opornosci na antybiotyki moéwimy wowczas, gdy antybiotyk nie zabija badz nie hamuje
namnazania bakterii, a leczenie nim nie jest skuteczne. Oporno$¢ moze by¢ naturalna lub nabyta.
Opornos¢ naturalna to oporno$¢ wynikajaca z wihasciwej dla gatunku drobnoustroju struktury
lub fizjologii komorki. Jest to opornosé, ktora istniala przed wprowadzeniem antybiotykdw.
Natomiast nabyta oporno$¢ to nowa cecha szczepu drobnoustroju wynikajaca ze zmiany w
materiale genetycznym. Powstaje w wyniku mutacji albo uzyskania obcego DNA droga
transformacji, koniugacji badz transdukcji. Zdobyte w ten sposob przez bakterie umiejetnosci
unikania dziatania antybiotyku, a wigc oporno$¢ sa trwate i1 dziedziczne, przez co lawinowo
zwigksza sig liczba opornych komoérek bakterii.

Glownym zrodiem problemdéw nabywania opornosci, przez szczepy bakterii jest intensywne
stosowanie antybiotykow. Antybiotykoopornosci catkowicie nie wyeliminujemy, ale mozemy
ograniczy¢ jej rozmiar, spowolni¢ jej powstawanie 1 rozprzestrzenianie, rozwazniej stosujac

antybiotyki.

4. Czy antybiotyki dzialaja na wirusy — np. wirusa grypy?

W infekcjach wirusowych leczenie antybiotykami nie ma sensu, poniewaz nie dzialaja

na wirusy i nie lecza chordb przez nie wywolywanych.

Antybiotykiem nie leczymy przezigbienia ani grypy. Grypa jest infekcja wirusowa, podobnie jak



wigkszo$¢ przezigbien z katarem 1 kaszlem. Wirusy nie sa wrazliwe na antybiotyki. Nawet
bardzo zle samopoczucie lub wysoka goraczka podczas infekcji wirusowej nie sa

zadnym uzasadnieniem do si¢gnigcia po antybiotyk.

Grypie mozna zapobiegac przez coroczne szczepienia i gdy jest wskazanie lekarskie zastosowac,
skuteczny lek przeciwko wirusowi grypy, oseltamivir (Tamiflu) lub zanamivir (Relenza).
Nalezy pamigta¢, ze te leki nie dziataja na inne wirusy.

W niewielkim odsetku przypadkow moze dojs¢ po zakazeniu wirusowym do nadwazenia

bakteryjnego 1 wtedy antybiotyk moze okazac¢ si¢ zasadny.

5. Czy antybiotyki sg calkowicie bezpieczne?

Podobnie jak inne leki moga powodowaé dziatania niepozadane niekiedy nawet cig¢zkie. Sa
to najczesciej lekkie objawy ze strony przewodu pokarmowego jak mdtosci, biegunka, wymioty
lub wysypki skérne o roznym stopniu nasilenia ale moga by¢ cigzsze a nawet bardzo cigzkie jak
wstrzas anafilaktyczny, wysoka goraczka, bole stawow, cigzka biegunka poantybiotykowa.
Wigkszo$¢ objawdéw ustepuje po odstawieniu antybiotyku. Zawsze nalezy konsultowac si¢ z
lekarzem. Objawem niepozadanym jest takze eliminacja tzw. przyjaznych bakterii (flora

fizjologiczna).

6. Czy istniejg niepozadane dzialania antybiotykow u osob w podeszlym wieku?

U os6b w podeszlym wieku istnieje zwigkszone ryzyko dziatan niepozadanych. W tej grupie
wiekowej zwigksza sig liczba czynnikdéw sprzyjajacych kumulacji lekow, stad czgsciej dochodzi
do przedawkowania i dziatan toksycznych. Zaleca sig, zwlaszcza w leczeniu pozaszpitalnym
unikanie lekdw o matej rozpigtosci terapeutycznej, tzn. ktorych stgzenie toksyczne jest bliskie
stgzeniu  terapeutycznemu. Zawsze nalezy  poinformowa¢ lekarza o = wszystkich
przyjmowanych lekach gdy zapisywany jest antybiotyk, bowiem moze dochodzi¢ do
réznych, niebezpiecznych dla zdrowia pacjenta, interakcji migdzy lekami. U chorych w
podesztym wieku czgsto dochodzi do trudnych do wyjasnienia reakcji skérnych po zastosowaniu
np. kotrimoksazolu. Zdecydowanie czgsciej w tej grupie wiekowej dochodzi do polekowych

zaburzen osrodkowych, co czgsto jest traktowane jako objaw podesztego wieku.



7. Czy istniejg niepozadane dzialania antybiotykow u dzieci?

Zakres dzialan niepozadanych u dzieci jest podobny jak w populacji oséb dorostych.
Dziatania niepozadane moga by¢ zwiazane z dodatkami do lekéw przygotowanych specjalnie dla
dzieci, w postaci ptynnej, aby mogly by¢ tatwo podane dziecku (zamiast tabletki — syropy,
tabletki rozpuszczalne, zawiesiny).

Nalezy réwniez pamigtaé, ze dodatki poprawiajace smak lub kolor moga by¢ przyczyna
reakcji alergicznych. Dzialania niepozadane moga rowniez wystapi¢ u dziecka karmionego

mlekiem matki zazywajacej antybiotyk.

8. Co to jest terapia celowana i empiryczna?

Stosowanie terapii celowanej, czyli dobor leku na podstawie mikrobiologicznego badania
wrazliwosci drobnoustrojow, daje najwigksza pewnos¢ skutecznosci leczenia w danym
zakazeniu. Warunkiem jej stosowania jest wilasciwe pobranie materiatu biologicznego na
badanie mikrobiologiczne (posiew). Natomiast terapia empiryczna jest metoda leczenia zakazen,
w ktorym kryterium doboru leku opiera si¢ na udokumentowanych badaniach klinicznych,
wskazujacych na skuteczno$¢ okreslonego leczenia. Nalezy tu podkresli¢,

ze dobdr leku musi uwzglednia¢ lokalng sytuacj¢ epidemiologiczna dotyczaca najczgstszych

czynnikoéw etiologicznych i ich lekowrazliwosci.

9. Czy stosownie antybiotykow jest bezpieczne dla kobiet w cigzy?

Stosowanie antybiotykéw podczas ciazy i1 karmienia piersia wymaga zawsze bardzo dokladnego
rozwazenia przez lekarza, czy istnieje potencjalne ryzyko tego leczenia dla przysztej mamy i
ptodu i czy korzysci wynikajace z antybiotykoterapii przewyzszaja to ryzyko.
Przeciwwskazane w ciazy sa prawie wszystkie antybiotyki tak jak wigkszo$¢ innych lekow,
dlatego tak istotne jest prawidtowe rozpoznanie zakazenia 1 wywazenie stosunku korzysci do
ryzyka oraz wybranie wlasciwego, najbardziej bezpiecznego antybiotyku.

Wielu lekarzy staje wigc przez dylematem, kiedy i jaki antybiotyk mozna bezpiecznie podacd
kobiecie cig¢zarnej? Niektore antybiotyki podawane w czasie ciazy, zwlaszcza w jej
pierwszym trymestrze, moga oddziatywaé szkodliwie na ptdd, a stosowane w okresie pologu
moga obcigza¢ organizm noworodka, przedostajac si¢ do jego ustroju z pokarmem matki. Z
tego powodu decyzja o wdrozeniu leczenia antybiotykami w ciazy 1 w okresie laktacji

powinna by¢ zawsze dokladnie analizowana pod katem wskazan medycznych, korzysci



terapeutycznych 1 mozliwego toksycznego dziatania na dziecko.

Najczgstszym powodem stosowania antybiotykow w ciazy sa zakazenia bakteryjne, ktore nie
leczone moga niekorzystnie wptywaé na rozwdj ptodu.

Wskazaniami do podania antybiotyku ci¢zarnej sa przede wszystkim: zakazenia goérnych i
dolnych dr6g oddechowych, zakazenia ukladu moczowego, odmiedniczkowe zapalenie
nerek, waginoza, zapalenie pochwy, zakazenia Chlamydia trachomatis, rzezaczka i inne choroby
przenoszone droga ptciowa (kita). oraz przedwczesne peknigcie pecherza ptodowego a takze inne
choroby bakteryjne zagrazajace zyciu jak np. zapalenie wsierdzia, zapalenie opon mdzgowo-
rdzeniowych, zapalenie ptuc.

W pierwszym trymestrze ciazy przeciwwskazane jest stosowanie nastgpujacych antybiotykéw i
chemioterapeutykow: kotrimoksazol, preparaty nitrofuranéw , rifampicyna (wodogtowie),
chloramfenikol (gwattownie przechodza przez lozysko), glikopeptydy (wankomycyna,

teikoplanina oraz lekow przeciwgrzybiczych tj. amfoterycyna B, flucytozyna.

10. Czy mozna pi¢ alkohol podczas przyjmowania antybiotykow?

Nie zaleca sig. Gdy przyjmuje si¢ niektore antybiotyki w ogodle nie wolno pi¢ alkoholu, nalezy
zawsze czyta¢ informacje znajdujaca si¢ na ulotce. Potaczenie antybiotyku i alkoholu, moze
wywola¢ cigzkie niepozadane objawy (m.in. nudno$ci, wymioty, bole glowy, drgawki).
Generalnie alkohol ostabia dzialanie wigkszos$ci antybiotykdw, a ponadto ostabia caty organizm 1
dlatego wolniej wracamy do zdrowia.

Zdarza si¢ rowniez, ze wypicie alkoholu podczas leczenia antybiotykiem, np.
metronidazolem, wywotuje reakcj¢ disulfiranowa, ktéra prowadzi do nagromadzenia si¢ w
organizmie aldehydu octowego bgdacego produktem czg¢$ciowego utleniania etanolu. Aldehyd
octowy wywoluje w organizmie cztowieka takie objawy, jak: zaczerwienienie twarzy,

kotatania serca, zaburzenia regulacji ci$nienia krwi, bol glowy, zle samopoczucie, ostabienie.

11. Czy antybiotyki mozna przyjmowa¢é w trakcie jedzenia?

Antybiotyki moga réznie reagowac z pokarmami, z uwagi na substancje w nich zawarte.

Czg$¢ antybiotykow nie nalezy laczy¢ z pokarmem lub innymi lekami, poniewaz dochodzi do
utrudnienia ich wchtaniania z przewodu pokarmowego. Wskazane jest zazywanie ich co
najmniej godzing przed jedzeniem lub dwie godziny po positku. Przyktadami takich interakcji

moga by¢ np.:



— tetracykliny, ktorych wchlanianie hamowane jest w obecno$ci pokarmow, mleka, wapnia,
magnezu, glinu, preparatow alkalizujacych, Zelaza,

— fluorochinolony, ktorych wchianianie jest opo6znione przez pokarm, a hamowane przez
magnez, glin, Srodki alkalizujace zawierajace wapn, cynk i zelazo.

Antybiotyk6w nie nalezy popija¢c sokami , mlekiem lub jogurtem czy kefirem.
Zawarty w tych ostatnich wapn moze hamowaé dziatanie niektorych antybiotykow
(np. tetracyklin). Takze napoje zawierajace kofeing (kawa, herbata, cola), zle wplywaja na
proces wchianiania lekow. Przyjmujac je doustnie nalezy zawsze popija¢ leki wylacznie

woda.

12. Czy antybiotyk powinien by¢ podawany zawsze o tej samej godzinie?

Skuteczno$¢ antybiotyku uzalezniona jest od odpowiedniego stezenia w tkankach, ktore musi by¢
utrzymywane przez okre§lony czas, dlatego bardzo istotne jest przyjmowanie antybiotykow w
regularnych, $cisle okreSlonych odstgpach czasu. Najlepiej pamigta¢ o statych porach.
Doba trwa 24 godziny i przykladowo gdy antybiotyk ma by¢ podawany trzy badz cztery razy
dziennie (a wigc odpowiednio co 8 lub sze$¢ godzin), nalezy odpowiednio podzieli¢ dobg,
wliczajac w to dzien i1 noc. Istotne jest réwniez, doprowadzenie kuracji do konca, bowiem
przedwczesne odstawienie antybiotyku, gdy tylko nastapi poprawa zdrowia (zazwyczaj po
2-4 dniach), sprzyja rozwojowi oporno$ci bakterii na dany antybiotyk i nie eliminuje bakterii,
ktore spowodowaty zakazenie. Efektem tego moze by¢ brak skutecznosci antybiotyku przy

powtdérnym zakazeniu, badz szybki nawrdt choroby.

13. Czy zaleca si¢ przyjmowanie oslonowo probiotykow wraz z antybiotykiem?

Podczas kuracji antybiotykowej nie ma wskazan do rutynowego przyjmowania probiotykow.
Natomiast sa one zalecane u chorych, ktérzy w przesztosci mieli po kuracji antybiotykowe;j
ciezka biegunke spowodowana przez Clostridium difficile. Jedynie niewielka liczba preparatow
probiotycznych, z dostgpnych u nas na rynku, wykazuje udowodnione korzystne dziatanie.

Antybiotyki podajemy bardzo krétko a wigec zazwyczaj nie eliminuja przyjaznych nam bakterii.
Poprzez spozywanie preparatow probiotycznych tj. zawierajacych szczepy paleczek kwasu
mlekowego, kefirow badz jogurtow zawierajacymi takie szczepy, uzupelniamy nasza flore
jelitowa, nalezy jednak pamigtaé, ze gdy stosujemy je biorac antybiotyk nalezy zachowaé

kilkugodzinny odstgp migdzy antybiotykiem a probiotykiem.



14. Czy wraz z antybiotykami nalezy przyjmowac witaminy?

Nie ma dowodoéw naukowych wskazujacych na korzy$ci wynikajace z przyjmowania
witamin, wrgcz przeciwnie moga one wchodzi¢ w interakcje z antybiotykami. Ponadto
zaobserwowano, ze wiele witamin wptywa korzystnie na rozwoj bakterii (wyjatek stanowi
witamina C). Dlatego nalezy zrezygnowac z przyjmowania witamin w czasie leczenia, chyba,

ze lekarz wyraznie zaleci. Antybiotykoterapia moze powodowac niedobdr niektorych cennych
substancji (np. witaminy K), dlatego zalecane jest dopiero po kuracji antybiotykiem
przyjmowanie preparatdw witaminowo-mineralnych, ktére pozytywnie wplywaja na uktad

odpornosciowy oraz przyspieszaja rekonwalescencje ale zawsze po konsultacji z lekarzem.

15. Czy kazdy antybiotyk jest zawsze skuteczny?

Antybiotyki roznig si¢ spektrum czyli zakresem 1 sila dziatania przeciwbakteryjnego. Wykazuja
tez roznorodna penetracj¢ do réznych miejsc naszego organizmu, gdzie toczy si¢ zakazenie.
Zawsze jak tylko to jest mozliwe nalezy zastosowaé antybiotyk o waskim spektrum
dziatania, bowiem taki lek najmniej zaburza naturalna flor¢ naszego organizmu. Dlatego
antybiotyk nalezy zazywa¢ wylacznie z przepisu lekarza, ktory dobiera lek wedtug

scisle okreslonych wskazan najlepiej na podstawie badania mikrobiologicznego i wynikow
wlasciwie przeprowadzonych badan klinicznych. Czasem w celu poszerzenia spektrum dziatania
konieczne jest skojarzenie dwoch lub nawet trzech antybiotykow. Ma to miejsce prawie

wylacznie w terapii empirycznej (patrz pytanie 2).

16. Mojemu dziecku lekarz przepisal antybiotyk. Po podaniu leku dziecko
zwymiotowalo. Czy powinnam podac t¢ dawke jeszcze raz?

Nie nalezy podawac kolejnej dawki antybiotyku bezposrednio po wymiotach. Nalezy odczekac i
poda¢ kolejna dawke zgodnie ze schematem leczenia, ktory zalecit lekarz. Jednak jesli wymioty
si¢ powtorza po kolejnych dawkach, nalezy skontaktowaé si¢ z lekarzem. On zdecyduje, co

zrobi¢. Najprawdopodobniej trzeba bedzie zmieni¢ antybiotyk lub sposéb jego podawania.



17. Lekarz zapisal mi antybiotyk oraz oslonowo — probiotyk. Jaki powinien by¢
odstep czasu pomiedzy zazyciem antybiotyku a probiotyku? Czy leki te mozna
zazywac razem?

Nie ma zadnych badan naukowych, ktére by udowadniaty, ze migdzy zazyciem antybiotyku a
probiotyku wskazany jest jakikolwiek odstep. Dlatego, wedlug dzisiejszego stanu wiedzy, nie ma
znaczenia, kiedy bedzie przyjmowany probiotyk. W takiej sytuacji najlepiej trzymac si¢ instrukcji

wskazanej na ulotce probiotyku, ktory si¢ zazywa..

18. Co zrobi¢ gdy dziecko jest uczulone na antybiotyk?

Po pierwsze trzeba podkresli¢, ze uczulenia na antybiotyki zdarzaja si¢ do$¢ rzadko. Objawami
alergii moze by¢ pokrzywka wokét ust, opuchnigte usta, czerwony odczyn. Wystapienie
wymiotow po podaniu antybiotyku nie jest objawem alergii, chyba ze wystapit tez ktorys z
powyzszych objawow.

Zawsze po zauwazeniu objawow uczulenia na lek, trzeba si¢ zwroci¢ do lekarza. To on stwierdza
alergi¢ 1 przepisuje antybiotyk z innej grupy.

PAMIETAJMY - Jednorazowy epizod alergiczny nie jest wskazaniem, by do konca zycia nie
podawac tej grupy antybiotykdéw. Ale zawsze trzeba o takim incydencie powiadomi¢ lekarza, a

antybiotyk z tej grupy podawac z najwyzsza ostroznoscia, cz¢sto w warunkach ambulatoryjnych.

19. Czy biorac antybiotyk mozna wychodzi¢ na dwor?

Samo podawanie antybiotyku nie jest przeciwwskazaniem do wychodzenia na $§wieze powietrze.
Przeciwwskazaniem sa za to inne objawy choroby. Nalezy bezwzglednie zosta¢ w domu, jesli sig
goraczkuje, lub jest si¢ ogoOlnie w ztym stanie. Jesli tych objawdéw nie ma, mozna, mimo

zazywania antybiotykow, wychodzi¢ na dwor.

20. Czy antybiotyk dziala na tradzik?

Sa grupy antybiotykow, ktore moga by¢ stosowane przy leczeniu tradziku. Nie oznacza to jednak,
ze kazdy incydent wystapienia tradziku od razu wymaga antybiotykoterapii. Najpierw zaczyna si¢
leczenie od mniej inwazyjnych form leczenia. Antybiotyk jest ostateczno$cia, podaje si¢ go

wtedy, gdy inne metody leczenia zawioda. O podaniu antybiotyku zawsze decyduje lekarz



dermatolog. Nalezy $cisle stosowac si¢ do jego zalecen (dotyczy to szczegdlnie dtugosci terapii.)
Nigdy nie nalezy zazywac antybiotyku samodzielnie, tylko dlatego ze akurat taki sam antybiotyk

pomogt kolezance czy koledze.

21. Czy po zakonczeniu kuracji antybiotykowej trzeba zrobi¢ jakie§ badania? Jesli
tak, to jakie?

Sama antybiotykoterapia nie jest wskazaniem do jakichkolwiek dalszych badan. Czasami na
poczatku choroby wykonuje si¢ badania krwi — by np. okresli¢ poziom wskaznika stanu
zapalnego. Na jego podstawie lekarz ordynuje odpowiedni antybiotyk. Czasami moze takze zleci¢
badania w trakcie kuracji, by zobaczy¢, jak chory reaguje na przepisany lek. Nie ma jednak

wskazan do zlecania badan juz po zakonczeniu antybiotykoterapii.

22. Czy zielony lub zolty katar jest podstawa do podania antybiotyku?

Absolutnie nie jest. Zabarwienie wydzieliny z nosa nie réznicuje pomiedzy infekcja wirusowa a
bakteryjna. Mozna mie¢ zielona wydzieling przy infekcji wirusowej. W takiej sytuacji podanie

antybiotyku jest bezcelowe.

23. Czy zastoj pokarmu u kobiety karmiacej piersig leczy si¢ antybiotykiem?

Czasami potrzebny jest antybiotyk, jesli pomimo wszelkich dziatan nie udaje si¢ odblokowac
zastoju pokarmu i wida¢ stan zapalny. Jednak zanim go podamy nalezy probowac opréznic piers

poprzez przystawianie dziecka, odciaganie laktatorem i oktady.

24. Czy niepotrzebnie podany antybiotyk (na przezigbienie, infekcj¢ wirusowa)
oslabia organizm? Co wtedy robic¢?

Niepotrzebnie podany antybiotyk moze sprzyja¢ powstawaniu opornosci bakterii, niszczy¢
fizjologiczna florg bakteryjna przewodu pokarmowego a takze niekiedy powodowaé dzialania
niepozadane. Juz sama infekcja wirusowa oslabia organizm chorego a dodatkowo podany
antybiotyk nie sprzyja regeneracji ukladu odpornosciowego. Wazne jest wtedy odpowiednie

nawodnienie, nawilzenie bton sluzowych oraz spacery 1 wietrzenie mieszkania.



25. Czy wysoka goraczka trwajaca tydzien jest wskazaniem do podania antybiotyku?

Przedluzajaca si¢ wysoka goraczka wymaga dokladnej diagnostyki i poszukiwania przyczyny.

By¢ moze potrzebny bedzie antybiotyk, ale bez badan nie powinno si¢ go podawac.

26. Czy gdy wrasta paznokie¢, trzeba ran¢ posmarowaé¢ mascia z antybiotykiem? Czy
takg mas¢ mozna dostaé bez recepty?

Zwykle wystarcza moczenie w wodzie z soda lub interwencja chirurga. Jesli potrzebny bylby
antybiotyk dziatajacy miejscowo w masci, chirurg przepisalby taki lek na receptg. Nalezy

maksymalnie ograniczy¢ podawanie antybiotykow miejscowo.

27. Jak szybko dziala antybiotyk? Czy po pierwszej dobie podawania antybiotyku
powinna nastapi¢ poprawa? Kiedy zaczg¢ si¢ niepokoic, ze antybiotyk nie dziala?

To zalezy od rodzaju antybiotyku, jak 1 leczonej infekcji. W przypadku antybiotykow
bakteriobdjczych efekt jest zwykle szybki i poprawa moze nastapi¢ juz po dobie leczenia.
Antybiotyki bakteriostatyczne dziataja wolniej — efekt moze by¢ zauwazony dopiero po 2-3

dobach.

28. Czy mozna dzieli¢ antybiotyk w tabletkach na mniejsze dawki?

Przed przyjeciem antybiotyku, podobnie jak kazdego innego leku nalezy zapoznac¢ si¢ z zataczona
ulotka informujaca o mozliwo$ci dzielenia tabletki. Zwykle taka informacje przekazuje lekarz

przepisujac recepte 1 wyliczajac dawke antybiotyku.

29. Czy zawsze po operacji trzeba poda¢ antybiotyk?

Nie zawsze .To zalezy od rodzaju zabiegu, narzadu operowanego oraz obciazen pacjenta.

30. Czy po wyrwaniu z¢ba trzeba zazy¢ antybiotyk?

Podanie antybiotyku nie jest konieczne w kazdym przypadku — decyzje podejmuje stomatolog w
oparciu o0 oceng stanu klinicznego, nasilenie stanu zapalnego, obecno$¢ wydzieliny ropnej czy

przetoki a takze towarzyszace lub przebyte choroby



31. Ile czasu powinno si¢ odczeka¢ po antybiotykoterapii ze szczepieniem? Czy
mozna si¢ szczepic¢ tuz po wyzdrowieniu (zakonczeniu terapii)?

Juz po kilku dniach od zakonczenia infekcji mozna poda¢ szczepionke.

32. Czy zapalenie pluc ma zawsze podloze bakteryjne? Czy mozliwe jest wyleczenie
zapalenia pluc bez antybiotyku?

Sa roézne przyczyny zapalenia ptuc. Wérdd infekcyjnych oprocz bakterii przyczyna moga by¢

wirusy, stad tez mozna wyleczy¢ pacjenta lekami objawowymi tj. bez podania antybiotyku.



