ANTIBIOTIKAI MODERNIOJOJE MEDICINOJE

Antibiotikai — vaistai prieS infekcines ligas yra vieni i$ svar-
biausiy ir labiausiai vartojamy vaisty modernioje medicinoje. Jie
pagrindinai pakeité daugelio bakteriniy ligy, kaip, pavyzdziui, plau-
¢iy uzdegimo, Sirdies voztuvy supaliavimo, smegeny plévés uzdegimo
ir veneriniy ligy pasekmes. Atrodo tad, jog milijonai doleriy, kuriuos
kasmet iSleidZia pacientai, pirkdami antibiotikus, greit turéty sunai-
kinti mikroby pasauli.

TacCiau statistikos duomenys rodo visai kg kita. Ten matome,
jog mirtingumas ypa¢ nuo kai kuriy infekciniy ligy néra sumazéjes
nuo pat sulfonamidy ir penicilino dieny pradZios. Pavyzdziu galéty
bati rimtos stafilokokinés infekcijos. Mirtingumas nuo Sios ligos ir
prieS antibiotiky dienas ir joms prasidéjus liko toks pat — apie
60%. O jy, antibiotiky, Siandieng tikrai yra daug: vien pagrindiniy
yra priskaitoma iki dvylikos. JvairlGs jy preparatai ir kombinacijos
tg skaiciy padaugina bent tris kartus.

Ateityje Sis antibiotiky skaicius, be abejonés, padidés, nes vaisty
gamybos jmonés yra suinteresuotos finansiniu pelnu, o praktikuojas
ir skubas gydytojas daznai neturi laiko (o0 gal ir intereso) kritiskiau
pazvelgti ir jvertinti naujai gimusj antibiotika. Receptg paraSyti
yra lengva, o paduoti ligoniui pavyzdinj vaisty buteliukg, kurj taip
jkalbamai palieka gydytojui vaisty jmonés atstovas, yra dar leng-
viau. Cia reikéty pasakyti, jog, jei vaisty gamybos jmonés maZiau
dométysi pelnu, o daugiau biocheminiy antibiotiky bdGdais bakteri-
joms sunaikinti, nebdty gydytojui dilemos antibiotiky pasaulyje.
Dabar gi, nors antibiotiky yra daug, vis tiek reikia prisipazinti,
kad dar tebéra labai maZai tezinomi biocheminiai ir fiziniai proce-
sai, kuriais antibiotikai sunaikina bakterijas. Antibiotiky veikimo
bldai prie$ bakterijas ir virusus yra labai sudétingi, ir, atrodo, yra
pagrindinai nukreipti prieS bakterinius enzymus. IS tikro, atrodo,
kad i visy antibiotiky tik vienas penicilinas sunaikina jam sensi-
tyvines bakterijas. Kiti gi jy tiktai sulaiko bakterijy reprodukcija,
0 patj bakterijy sunaikinima palieka paties organizmo baltiesiems
kraujo kiineliams — leukocitams ir kai kuriems kraujo baltymams.

Siy laiky gydytojams ir visuomenei reikéty pilnai suprasti, kad
daugiau kaip 50% staigiy infekciniy susirgimy priezastis yra ne
bakterijos, o virusai. O prie§ virusus (iSskyrus tik kai kuriuos di-
dZiuosius virusus, sukelianCius retas ligas, kaip, pavyzdziui, orni-
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thosis) jokiy antibiotiky Siandieng néra. Todél yra labai netikslu
pacientui prasyti ir net reikalauti iS gydytojo antibiotiko gydyti
slogai arba gripui, kurie yra virusy, o ne bakterijy sukeltos ligos.
Lygiai taip pat ir gydytojas neturéty duoti pacientui antibiotiky,
jei jis néra jsitikinges ir jrodes, kad jo pacientas serga bakterijy
sukelta liga. Cia svarbu pastebéti, kad be laboratorijos pagalbos
joks gydytojas, nezidrint, kiek jis turéty praktikos, niekuomet ne-
gali bati tikras, ar jo ligonis serga bakterine liga, prieS kurig yra
efektyvus antibiotikas. Naudojimasis bakteriologine laboratorija mo-
dernaus gydytojo praktikoje yra batinas.

Kalbant apie svarbg naudoti antibiotikus tiksliai tik tada, kai
jie yra batinai reikalingi, gali savaime iskilti klausimas, kodél? Ar
antibiotikai gali bati Zalingi ir ar jie, sukeldami sunkias komplika-
cijas, galéty bati net mirties priezastimi ? Tuos klausimus tenka
atsakyti teigiamai. Universiteto ligoniniy palatose Sios komplikacijos
Siandieng yra sutinkamos daug dazniau, negu prieS deSimtj mety,
kai antibiotiky era buvo dar tik nesenai prasidejusi. Pagrindinés
antibiotiky komplikacijos yra trys.

1. Alergija arba sensityvumas. — Sia komplikacija ypatingai pa-
sizymi penicilinas. Apie 5% visy Amerikos gyventojy yra laikomi
penicilinui alergiSkais. Ta alergija gali pasireikSti trimis buddais:
anafilaktiniu Soku, nuo kurio mirtingumas yra staigus ir siekia
90-100%; staigiu artritu — sgnariy ir odos uzdegimu. Dvi pas-
kutiniosios kalbamos komplikacijos gali testis savaitémis ir net
meénesiais. Jei gydytojas nutaria duoti savo ligoniui penicilino doze,
jis batinai turi paklausti, ar ligonis néra kada nors nepalankiai
reagaves j ta antibiotika. Jei ligonis yra alergiSkas penicilinui, Sis
antibiotikas turéty bati vartojamas labai atsargiai ir tik tuo atveju,
kai jis yra bdtinai reikalingas. Saugiausia tokiam ligoniui duoti
tuos vaistus piliuliy formoje. Reikia paZzyméti, kad Siandieng, esant
visai eilei gery penicilino preparaty, kuriuos galima imti piliuliy
formoje, injekcijos turéty bati paliktos tiktai ypatingiems atvejams,
kaip, pavyzdziui, smegeny pléves uzdegimo — meningito gydymui.

2. Infekcijos retomis ir net seniau nepatologinémis bakterijomis
ir grybeliais. — Daznai Sios bakterijos yra atsparios esamiems anti-
biotikams ir gali bdti ligonio mirties priezastimi, Cia vél tenka pa-
minéti stafilokokines infekcijas. PrieS deSimtj mety tiktai labai reta
stafilokoky rasis nebuvo sensityvi penicilinui. Siandieng gi, i§ dalies
dél labai iSplitusio penicilino naudojimo, apie 70% stafilokoky yra
atspars penicilinui. Siy bakterijy jsigaléjimas yra ypa¢ isplites ligo-
ninése, kuriose néra jokios kontrolés antibiotiky piktnaudojimui.
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Universitety ligoninése antibiotiky naudojimas yra kontroliuojamas
gydytojy iSrinkto komiteto. Tik Siam komitetui leidziant, naujas
antibiotikas yra priimamas | ligoninés formacijos skyriy ir prakti-
kuojantiems gydytojams yra leidZziamas vartoti.

3. Metaboliniai organizmo pakitéjimai, pavyzdziui, riebaly infilt-
racija kepenyse po aureomycino naudojimo, pusiausvyros ir girde-
jimo organy sutrikimas nuo streptomicino arba kanamicino, kauly
Ciulpy degeneracija nuo chloromicetino.

Sumingjus Sias rimtas komplikacijas, lyg ir atrodyty, kad ligo-
nio gydymas baty Zymiai paprastesnis, jei antibiotiky visiskai nebu-
ty gydytojo vaisty saraSe. Ir tikrai, antibiotikai neturéty uzimti
didelés gydytojo juodojo ¢emodanélio dalies. Universitety palatose
praeina daug dieny ir net savaiCiy be jokio recepto antibiotikams.
Reikia pripazinti, kad kasdieninéje praktikoje geras gydytojas yra
tas, kuris tiksliai nustato diagnoze ir zino, kaip naudoti pacius pa-
grindinius formakologiniu principu patvirtintus vaistus. Toje vaisty
grupéje antibiotikai turéty uzimti ne daugiau, kaip 5% visy vaistu.

Kaip matome, antibiotikai per 25 jy gyvavimo metus nepajége
sunaikinti mikroby pasaulio. Jis, teisybe sakant, yra pasidares net
pavojingesnis savo pakitéjimu, ypac ligoniniy aplinkoje. Atrodo,
kad iSlaikyti sveikai aplinkai gamtoje yra batina antibiotiniy me-
dziagy pusiausvyra. O antibiotiniy medziagy yra randama ir Zzemeéje
ir ore. Jos yra gaminamos augaly pasaulio, kg pastebéjo Pasteuras
jau XIX amziaus viduryje. Jos taip pat yra gaminamos ir bakterijy
bei grybeliy pasaulyje, kg pastebéjo Flemingas XX amZiaus pra-
dzioje, surasdamas peniciling. Sunaikinant tg antibiotiniy medziagy
pusiausvyrg ir sudarant dirbtine aplinkg, bakterijy metaboliniai pro-
cesai kinta, ir jos pasidaro atsparios dabar naudojamiems antibio-
tikams. Tada ir vel vaisty jmonés ieSko naujy antibiotiky naujai
gimusiai arba mutacijos keliu pakitusiai bakterijai nugaléti. Ir atro-
do, kad Siuo metu antibiotiky produkcija ir mikroby pasaulis yra
jzenge j uzburta ratg, kuris nepajégs privesti prie infekciniy ligy
kontrolés. Atrodo, kad mikrobai pasaulyje yra ir jy isliks, neZidrint
didziausiy pastangy juos sunaikinti, nezidrint, kiek dar deSimciy
ar Simty antibiotiky bus surasta ateityje.

Kokios tad galima tikétis infekciniy ligy kontrolés ateityje ?
Siandieng modernioji medicina vél iSkelia ir tesia tyringjimus, Kku-
riems prie§ 50 mety labaratorijose bandé rasti atsakymus moksli-
ninkai, kaip, pavyzdziui, Mecnikovas ir Kiti. Antibiotiky era nelai-
mingai uZztemdé ir sustabdé ty tyrinéjimy eiga. Kaip ir prieS 50
mety, taip ir dabar laboratoriniai tyrimai ir bandymai yra tesiami
Zmogaus atsparumui padidinti prie$ infekcines ligas ypal tada, Kkai
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jos yra sumazéjusios po sunkios ir komplikuotos operacijos arba
ligoniui sergant véziu. Naivu baty manyti, kad po operacijos ligo-
nis iSvengs bakteriniy komplikacijy, duodant jam antibiotiky. Prie-
Singai, kaip jau anksCiau mingjau, pakeitus normalig bakteriologine
aplinka, ligonis gali bati apkréstas retesnés bakterijos, prieS Kkurig
jokio vaisto ir jokios pagalbos néra.

Yra Zinoma, kad Zmogaus atsparumg galima padidinti, sudarant
jame imunitetg skiepy pagalba. Tuo metu ligonis turi progos iSvys-
tyti antikdnius kovai su specifiniu antigenu arba su ty antigeny
grupe — patia bakterija. Siuo badu pasaulyje yra kontroliuojama
daug infekciniy ligy, kaip raupai, kokliusas, tetanas, poliomielitas
ir Kitos. Bandoma pagaminti skiepus ir prieS tymus, véjaraupes,
stafilokokines infekcijas. Deja, tobulas skiepy iSvystymas néra leng-
vas ir kai kuriose infekcinése ligose gali bati nejmanomas. Siuo
metu tad mokslininko akys nukrypsta j tikrai neprastg ir sudétingag
kovojimo badg su bakterijomis, kurj yra iSvystes leukocitas — bal-
tasis kraujo kanelis. Su savo sudétingomis medziagomis, kaip, pa-
vyzdziui, fagocytinu ir lepozyma, jis yra daug galingesnis, negu bet
kokio antibiotiko molekulé. Daug demesio yra kreipiama ir | Kkai
kurias kraujo baltymy medZiagas, kaip komplementas, properdinas,
histonai, kurios pat taip efektingai gali sunaikinti daugelj bakterijy ir
net virusy. Tikima, kad geriau supratus nattralius organizmo gyni-
mosi bddus nuo mikroby pasaulio, galima bus tobuliau iSvystyti ir
taip labai svarby nattraly Zmogaus atsparuma infekcinéms ligoms.

Baigdama turiu pasakyti, kad Sitame savo praneSime stengiausi
iSkelti tris pagrindines mintis :

1. kad antibiotiky naudojimas yra per daug iSplites moder-
naus gydytojo praktikoje; o i$ tikro antibiotiky davimas ligoniams
turéty bati Zymiai atsargesnis; tam yra badtina naudotis bakterio-
loginémis laboratorijomis ;

2. kad antibiotikai mikroby pasaulio nesunaikins, bet yra jj
pakeite j daug Zalingesnj pasaulj ypa¢ ligoniniy aplinkoje, kur anti-
biotiky naudojimas turéty bati kontroliuojamas; pakeitus antibio-
tiniy medZiagy pusiausvyrg gamtoje, yra pakeic¢iami ir bakterijy
metaboliniai procesai; mutacijos badu atsiranda naujos bakterijy
rasys, kurios yra ypatingai atsparios Siy dieny antibiotikams;

3. kad modernus mokslininkas, besidomjs infekcinémis ligo-
mis, Siandieng yra daug daugiau suinteresuotas, kaip tobuliau iSvys-
tyti natdraly Zmogaus atsparuma mikroby pasauliui, negu kaip is-
rasti dar naujesnj ir spalvingesni antibiotika, kuriy ir Siandieng
medicinoje, atrodo, yra jau per daug.
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