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Resumen

Objetivos: La prevalencia creciente de infecciones por enterobacterias productoras de
carbapenemasas constituye un importante desafío terapéutico. Ceftazidima/avibactam ha
contribuido a mejorar las opciones terapéuticas de estos pacientes aunque su experiencia clínica es
aún escasa. Se describe la experiencia de nuestro centro en el uso de este fármaco.

Métodos: Estudio retrospectivo, descriptivo de todos los pacientes tratados con
ceftazidima/avibactam en el hospital Universitario de Cabueñes durante el año 2019.

Resultados: Se trataron 15 pacientes (66,6% varones, edad media 69 ± [16] años; estancia previa a
la infección de 16 ± [23] días). Las enfermedades subyacentes más frecuentes eran: HTA (53%),
neoplasia (40%), diabetes (33,3%), cardiopatía (33,3%), Enfermedad renal crónica (20%). El 80% de
los pacientes tenía el antecedente de cirugía previa. Todos los pacientes eran portadores de sonda
vesical, el 73% de los pacientes tenía un catéter que en cuatro casos se utilizaba para nutrición
parenteral, y dos tenían ventilación mecánica. El principal microorganismo aislado fue el
Enterobacter aerogenes (9 casos) y la Klebsiella pneumoniae (6 casos). Diez pacientes presentaban
criterios de sepsis en el momento del diagnóstico. El 53,3% de las infecciones fueron nosocomiales.
Los principales focos de infección fueron: infección intraabdominal (6 casos), urinario (5 casos), la
infección de herida quirúrgica (2 casos), y pulmonar (2 casos). Todos los pacientes recibieron
tratamiento empírico que se consideró adecuado solo en 3 casos. Cuatro pacientes fallecieron a
consecuencia directa de la infección (26,6%).

Discusión: Ceftazidima/avibactam es un arma terapéutica de alto valor pero nuestros resultados
muestran aun una importante mortalidad en este tipo de infecciones con una elevada tasa de
tratamientos empíricos inadecuados.

Conclusiones: Ceftazidima/avibactam se asocia a una elevada tasa de respuesta terapéutica en este
tipo de infecciones a pesar de las comorbilidades presentadas por el paciente y de la elevada
prevalencia de sepsis.
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