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Texto

Introduccidn y Objetivos. En los Ultimos anos se ha documentado un aumento en el uso de antibidticos en los
Servicios Quirurgicos de los Hospitales de Cataluiia. La reducciéon de la duracién excesiva de los tratamientos
antibidticos es una medida que disminuye el consumo innecesario de antibidtico. El objetivo fue implementar
una intervencién para reducir el porcentaje de pacientes con tratamiento antibidtico prolongado en Servicios
Quirurgicos de Hospitales participantes en el programa VINCat de Cataluiia.

Métodos: estudio prospectivo en 25 hospitales de Catalufia entre enero y diciembre de 2019. Intervencidn:
Parte 1: sesiones formativas a los servicios quirdrgicos implicados. Parte 2: revisiones semanales de todos los
pacientes nuevos con tratamiento antibidtico activo de 27 dias de duraciéon en los servicios participantes;
evaluacion individual de cada tratamiento y realizacién de una recomendacién al respecto. Parte 3:
evaluacion de la adherencia a la recomendacion a las 48h.

Resultados: se realizaron 1141 intervenciones. La Tabla 1 muestra el tipo y nimero de recomendaciones
realizadas y la adherencia a las mismas.

Tabla 1. Recomendaciones realizadas y adherencia.

Adherencia a

Tipo de las

recomendacion recomendaciones
Suspender 476 41,7% 399 83,8%
Desescalar 147 12,9% 134 91,2%
Aumentar

espectro 54 4,7% 51 94,4%



Mantener 432 37,9% 426 98,6%
Terapia secuencial 32 2,8% 28 87,5%

Total 1141 100,0% 1038 91,0%

El 91,8% de las intervenciones (n=1048) se realizé en Cirugia General.

Las indicaciones mas frecuentemente evaluadas fueron: infecciones intraabdominales (n=819; 71,8%),
infecciones de piel y partes blandas (n=127; 11,1%), infecciones del tracto urinario (n=94; 8,2%) e infecciones
respiratorias (n=50; 4,4%).

Los antibidticos mas frecuentemente prescritos fueron: piperacilina/tazobactam (n=324; 20,5%), amoxicilina-
clavulanico (n=175; 11,1%), metronizadol (n=172; 10,9%), meropenem (n=154; 9,7%) y ceftriaxona (n=134;
8,5%).

Se analizd el niumero de pacientes intervenidos respecto al total de pacientes ingresados en los Servicios
Quirurgicos y al total de pacientes ingresados en estos servicios con tratamiento antibidtico activo. Se observé
una tendencia a la reduccidn de pacientes con tratamientos antibiéticos de > 7 dias de duracion a lo largo de
los meses de 9,3% en enero a 7,4% en diciembre respecto al total de pacientes ingresados y del 20,3% al
17,8% de los pacientes con antibiéticos. Cuando se analizd el periodo enero-junio se observé un aumento no
significativo (P=0,744), mientras que en el ultimo cuatrimestre del afio se produjo una reduccién significativa
del nimero de pacientes con tratamiento > 7 dias (P=0,039). Esta disminucidén viene condicionada por el
aumento observado durante el verano en el que se efectué un nimero menor de intervenciones.

Conclusiones:

La adherencia global a las recomendaciones sobre terapia antibidtica en los Servicios Quirurgicos de los
hospitales de Cataluiia fue del 91,0%.

A lo largo del afio se han reducido el nimero de pacientes con tratamientos de >7 dias de duracién en los
Servicios Quirurgicos con excepcidn de los meses de verano, en los que el efecto de la intervencién se ha visto
reducido.



