Konsensus europejskich ekspertow w sprawie definicji nhawrotéw zapalenia ptuc zwigzanych
z wentylacjg mechaniczna:

Zapalenie ptuc zwigzane z mechaniczng wentylacjg (VAP, ventilator-associated pneumonia) nalezy
do najczestszych zakazen wystepujacych u pacjentéw leczonych na oddziatach intensywnej terapii.
Chociaz istniejg dobrze przyjete definicje pierwotnego epizodu VAP, dotychczas brakowato
jednoznacznych kryteriow definiujgcych nawroty tej infekcji. To powazna luka w praktyce klinicznej.
W odpowiedzi na to zapotrzebowanie powstato badanie RECUVAP — europejski konsensus ekspertow,
ktérego celem byto opracowanie precyzyjnych i ujednoliconych definicji nawrotéw VAP.
Zaproponowano definicje czterech odrebnych jednostek chorobowych:

1. nawrdét (relapse)

- ponowne wystgpienie VAP po udokumentowanym czesSciowym lub catkowitym ustgpieniu
objawéw klinicznych poprzedniego epizodu
- objawy pojawiajg sie po ok. 2-3 dniach od zakoriczenia skutecznego leczenia przeciwbakteryjnego
- infekcja jest wywotana tym samym patogenem

2. przetrwaty VAP (persistent VAP)
- brak poprawy klinicznej pomimo co najmniej 5-dniowego stosowania adekwatnej
antybiotykoterapii
- istotnym markerem biochemicznym przetrwatego VAP jest brak spadku prokalcytoniny, ale nie
leukocytozy czy CRP
- pomocny moze by¢ fakt braku spadku lub wzrost miana patogenéw w badaniu mikrobiologicznym
materiatu pobranego z drég oddechowych

3. nadkazenie (superifection)
- nowy epizod wywotany innym patogenem niz pierwotna infekcja
- objawy pojawiajg sie po ok. 5 dniach od poczatku do 2-3 dni po zakonczeniu leczenia pierwotnej
infekcji

4. VAP wywotany nowym patogenem (new-pathogen VAP)
- nowy epizod VAP wywotany innym patogenem niz poprzedni epizod
- objawy pojawiajg sie po ok. 2-3 dniach od zakonczenia leczenia poprzedniego epizodu
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