Comentario al articulo original: Uso de antimicrobianos en el Servicio de
Medicina Interna de un hospital general: estudio de prevalencia

Comentary on the article: The use of antimicrobial drugs in the Internal
Medicine Service of a general hospital: prevalence study

J. Garcia de Jalén, 1. Lanzeta

Carta al director
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Hemos leido con interés el articulo de
Rivero y cols' aparecido en su digna revista,
cuyo objetivo, segin declaran los autores,
es conocer como se usan los farmacos anti-
microbianos en un servicio de Medicina
Interna respecto al tipo de farmacos, el moti-
vo y adecuacion de la prescripcion y su
coste.

Como quiera que mas de las 2/3 partes
del estudio se destinan a analizar las mis-
mas variables y utilizan idéntica metodolo-
gia que la encuesta nacional EPINE, a la que
repetidamente hacen mencion en el trabajo
en cuestion, y como quiera que esos datos
de EPINE se elaboran con la contribucion de
nuestro hospital (que es el de Riveroy cols)
nos ha parecido necesario, como contribu-
cién al conocimiento del problema, mostrar
aqui los resultados de la encuesta EPINE en
nuestro hospital sobre el empleo de los anti-
microbianos a lo largo de estos afios 1991-
1999, que Rivero y cols parecen ignorar,
tanto mas en cuanto que, como decimos, la
metodologia y criterios de diagnostico, pro-
néstico y terapéutica son compartidos por
ambos estudios.
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Rivero y cols ' deberian explicar como
de un total de 140 camas asignadas al Area
Médica se puede encuestar a 179 pacientes.
El area médica en el EPINE coincide con la
que los Rivero y cols consideran Medicina
Interna. En la encuesta realizada para EPINE
en Mayo de 1999 se encontraban ingresados
en el area médica 130 pacientes. Por ello nos
ha parecido de interés mostrar los datos del
EPINE del hospital en su conjunto para las
diferentes areas de hospitalizacion, y no
s6lo lo relativo al drea de Medicina.

La tabla 1 recoge a efectos comparafivos
la prevalencia de infecciones en ambas
encuestas; los resultados son superponibles
y no hay diferencias estadisticamente signi-
ficativas, ni en el conjunto ni en ninguna de
las localizaciones infecciosas contempla-
das. Por ejemplo, la alta prevalencia de
infecciones respiratorias comunitarias es
del mismo rango en febrero y en mayo, al
margen del posible incremento estacional.

La tabla 2 recoge la prevalencia de anti-
microbianos prescritos en ambas encuestas
y la tabla 3 recoge los tipos de indicacion del
uso de los antimicrobianos en la Encuesta
EPINE 99.

Desde 1994 el proyecto EPINE introdu-
ce una nueva clase en la variable que reco-
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Tabla 1. Hospital Virgen del Camino, area de Medicina Interna. Prevalencia P(%) de Infecciones, en
dos encuestas diferentes de 1999.
Comunitarias Nosocomiales

Localizacién Feb-1999* Mayo-1999** Feb-1999* Mayo-999**
N  (P%) N (P%) N (P%) N (P%)
Respiratorias 54 (31,2) 38 (29,2) 8 (4,6) 2 (1,5)
Urinarias 5 (2,9 2 (1,5 1 (0,6 2 (1,5)
Abdominales y Otras 9 (52) 11 (8,9 5 (29 3 (2,3)
Total 68 (39,3) 51 (39,2) 14 (@8, 7 (GXD)

*N=173; ** N=130

Las diferencias entre febrero (Rivero y cols) y mayo (EPINE) no son significativas.

Tabla 2. Hospital Virgen del Camino. Prevalencia de pacientes ingresados consumiendo antimicro-
bianos y nimero de antimicrobianos consumidos, distribuidos por éareas.

Area Feb-1999* Mayo-1999* *
NI P% | N2 RN2/NI| NI P% | N2 RN2/NI

Medicina 79 44,1 | 96 1,21 56 43,1 81 145
Cirugia 53 39,0 67 1,26
Atencién intensiva 5 41,7 9 1,80
Ginecologia-Obstetricia 10 114 10 1,0
Pediatria 23 42,6 34 148
Total 147 388 |201 1,37

* Feb-1999 (Rivero y cols) ** Mayo (EPINE)

N1: nGmero de pacientes con antimicrobianos
P%: porcentaje de pacientes con antimicrobianos
N2: nimero de antimicrobianos prescritos

RN2/N1: razén nimero de antimicrobianos prescritos/nimero de pacientes con antimicrobianos

ge la indicacién de los antimicrobianos;
con ello se intenta poder valorar el empleo
de antimicrobianos en casos de ausencia
de infeccién, independizando el uso de la
profilaxis quirargica. Es el apartado ‘Otras
profilaxis’ o ‘Profilaxis de otro tipo’. En él
cabe un uso verdadero de profilaxis, pero
también el ‘abuso’ de antimicrobianos ante
situaciones no justificadas, al menos para
los criterios de infeccion del CDC general-
mente seguidos®. Puede observarse en la
tabla 3 que el empleo de profilaxis quirtr-
gica es predominante en el drea quirtrgica
pero el uso de profilaxis de otro tipo tam-
bién es elevado, al igual que en ginecolo-
gla-obstetricia y pediatria y por el contra-
rio es bajo en el area de medicina. En este
area la cifra observada en mayo de 1999
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fue del 12,3% y no es muy diferente del
6,2% de Rivero y cols (p=0,25).

La tabla 4 recoge la evolucién del apar-
tado ‘Otras Profilaxis’ en el drea de Medici-
nay en el conjunto del hospital en los ulti-
mos anos, segin datos de EPINE. La
encuesta EPINE no valora otras caracteris-
ticas del uso inadecuado de los antimicro-
bianos, tales la duracion (méas propia de
estudios de seguimiento), o la eleccién del
mas adecuado o la via de administracién
(incluida en las uGltimas encuestas, sin
entrar en su valoracién).

El trabajo de Rivero y cols aporta datos
de seguimiento necesarios para conocer el
coste del uso de los antimicrobianos. Este
aspecto es de suficiente entidad como
para que lo hubieran considerado como el
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Tabla 3. Valoracién de la indicacién del uso de los antimicrobianos. EPINE 99.

Area Uso Uso Uso en profilaxis | Uso en profilaxis

Especifico Empirico quirdrgica de otro tipo

N % N % N % N %
Medicina 10 12,0 61 75,3 0 0,0 10 12,3
Cirugia 6 8,8 10 14,7 29 42,6 23 38,8
Atencion intensiva| 2 25,0 4 50,0 2 25,0 0 0,0
Ginecologia-Obst. 0 0,0 1 10,0 5 50,0 4 40,0
Pediatria 6 17,6 12 35,3 1 2,9 15 44,1
TOTAL 24 11,9 88 43,8 37 18,4 52 25,9
Rivero y cols 16 16,7 74 77,1 - - 6 6,2

Tabla 4. Proyecto EPINE, Hospital Virgen del Camino. Pacientes con antimicrobianos y nimero de
antimicrobianos prescritos como ‘Otras profilaxis’.

Todo el hospital Area de Medicina

. N ATBT N ATBT NATBT N ATBT
Ado Total Otras prof. Total Otras prof.
N N P% N N P%
1994 165 23 13,9 66 15 22,7
1995 170 40 23,5 65 2 31
1996 148 35 23,6 50 1 2,0
1997 163 50 30,7 59 16 27,1
1998 164 36 22,0 62 12 19,3
1999 201 52 259 82 10 12,2

N ATBT Total: nimero de antimicrobianos

N ATBT Total Otras prof: niimero de antimicrobianos en ‘Otras profilaxis’

primer objetivo del trabajo. No hay nada
mas lejos de una encuesta de prevalencia
que la recogida de informacion que requie-
re un seguimiento.

Pero el Proyecto EPINE® proporciona
informacién sobre la indicacién de los
antimicrobianos, aunque es comprensible
que no pueda entrar en la valoracion mas
alla de los criterios CDC de definicién de
infeccion. Es dificil consensuar protoco-
los de uso de antimicrobianos a los que
los encuestadores poder cenirse a la hora
de valorar la adecuacién/inadecuacién de
Su uso.

El uso y abuso de los antimicrobianos
es un tema debatido ya desde la aparicion
de los primeros antibiéticos, de modo que
alguna otra poderosa razén, mas alla del
conocimiento o desconocimiento del tema
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por parte del prescriptor, debe pesar para
el uso y abuso de los antimicrobianos.

Limitar el estudio de costes directos en
el uso de los antimicrobianos al coste de
farmaco, exclusivamente, no nos parece
correcto. Como ejemplo, no es lo mismo el
coste de un antibi6tico de uso oral que
cuando ese antibiético se administra por
via intravenosa; y no es lo mismo, consi-
derando la misma via de administracion,
por ejemplo la via intravenosa, el coste de
un antibiético que se ha de emplear 1 vez
cada 24 horas que el que requiere utiliza-
cion cada 4-6 horas. Dentro de las cefalos-
porinas de tercera generacion, este es el
caso del empleo de la ceftriaxona (admi-
nistracién cada 24 horas), en sustitucion
de la cefotaxima (administracion cada 6
horas).
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Tabla 5. Proyecto EPINE, Hospital Virgen del Camino. Antimicrobianos mas frecuentemente usados
en el Servicio de Medicina Interna, 1995-1999.

RIV99 (N=96)* E99 (N=81)** Ordenacién por frecuencia
Nombre N % N % Riv99 E99 E98 E97 E96 E95
Ceftriaxona 22 229 16 19,8 1 1 7 1 1 2
Amogxi-clavulanico 15 15,6 8 99 2 2 1 6 2 9
Cefotaxima 13 13,5 8 99 3 3 3 2 2 1
Ciprofloxacino 11 11,5 5 6 4 4 4 4 2 3
Cotrimoxazol - - 4 - - 5 5 14 - 14
Eritromicina 8 8,3 3 5 6 9 6 7 5

* Riv99: Rivero y cols'. ** E: EPINE.

La tabla 5 recoge los antimicrobianos
mas cominmente usados de acuerdo con
la encuesta EPINE.

La frecuencia y tipo de los antimicro-
bianos prescritos en ambos periodos de
1999 son totalmente superponibles, si bien
se aprecian algunas diferencias que quere-
mos resaltar: mientras que el cotrimoxazol
no aparece en la encuesta de Rivero y cols',
ocupa un lugar principal en las encuestas
EPINE 99 y 98, no estando presente en las
encuestas anteriores u ocupando un lugar
muy bajo. La ceftriaxona, que es el nimero
uno en ambas encuestas de 1999, ocupo6 el
séptimo puesto puesto en la encuesta
EPINE del 1998, aunque esto parece haber
sucedido de forma esporaddica pues las
encuestas anteriores la colocan en lugares
prominentes. El empleo de este antibidtico
(de administracién diaria tnica o doble)
debe repercutir favorablemente en cuanto
al coste en comparaciéon con el empleo de
otras cefalosporinas de similar espectro
pero de administracién mas frecuente (4
veces diarias en el caso de la cefotaxima).
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Estamos de acuerdo con Rivero y cols
en la conclusién de que el uso racional de
los antimicrobianos pasa por reducir el
empleo en ausencia de infeccion y es en
este aspecto en donde deben enfocarse los
esfuerzos para un empleo mas racional de
los antimicrobianos.
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