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Resumen

Objetivos. Analizar la calidad de la prescripcion del tratamiento antimicrobiano intrahospitalario.

Material y métodos. Estudio transversal, observacional y descriptivo sobre la calidad de la prescripcion
antimicrobiana, realizado en el Complejo Hospitalario de Caceres en enero 2016. Realizandose un andlisis
del porcentaje de prescripciones adecuadas e inadecuadas. Se definié como tratamiento adecuado aguel que
ademas de ser apropiado (activo frente al patdgeno causante de lainfeccion), es correcto en dosificacion,
duracion y via de administracion, debiendo gjustarse a las recomendaciones de tratamiento vigentes, externas
y locales (Guias de tratamiento empirico y dirigido adaptadas a la situacién epidemiol 6gica de nuestro
hospital).

Resultados: Evaluamos un total de 234 pacientes. El 50% (117/234) de las prescripciones se clasificaron
como inadecuadas. El estudio se realizé en unidades médicas, quirdrgicasy criticos, acanzando €l mayor
porcentaje de inadecuacién las unidades quirdrgicas (57,7%). En casi lamitad de los casos (47,6%) fue en
relacion ala profilaxis quirdrgica, siendo el motivo de inadecuacion en més del 70% de las profilaxis
quirurgicas, el exceso de duracion. En relacion alos motivos de inadecuaci on en |os tratamientos empiricos y
dirigidos, lamitad de las causas de prescripcién inadecuada fueron debidas a prescripcion de tratamiento
antimicrobiano sin evidencia de infeccidn (25,58%) o atratamiento empirico no indicado (25,58%). El resto
de motivos analizados fueron; tratamiento antimicrobiano activo no recomendado (27,91%), dosis
inadecuada (16,28%) o duracion excesiva (2,33%).

Conclusiones: La utilizacion de antimicrobianos es inadecuada en la mitad de los casos, derivadas
fundamental mente de una prolongacién de la profilaxis antibi6tica quirdrgica, prescripcién de antibidticos en
ausencia de infeccién, tratamiento empirico no indicado y tratamiento antimicrobiano activo no

recomendado. Con los resultados de este estudio hemos identificado las principal es lineas de trabajo previas a
laimplantacion de un Programa de Optimizacion de Antibidticos (PROA), en el Complejo Hospitalario de
Caceres. Los PROA incluyen medidas formativas y auditorias prospectivas no impositivas, mediantes las
cuales se promueve una mejoradel conocimiento de los prescriptores en el uso de los antimicrobianosy
optimizacion de su uso.
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