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Resumen

Objetivos: Valorar €l impacto del programa de optimizacion del uso de antimicrobianos (PROA) en nuestro
hospital sobre el consumo de antibidtico y la sensibilidad antibi6tica comparando |os afios 2016, 2017 y
2018.

Material y métodos. Estudio prospectivo, intervencionista, con disefio antes/después. Ambito: Hospital
comarcal de segundo nivel. En nuestro centro el programa PROA (iniciado €l afio 2017) consiste en la
revision diaria de todos | os tratamientos antimicrobianos administrados a nivel hospitalario, excluyendo los
servicios de pediatria, urgencias, hospital de diay CCEE. El equipo PROA realiza una recomendacion sobre
el tratamiento antimicrobiano, presencial, telefonica o através de curso clinico, dejando libertad de
adherencia al meédico prescriptor. La medida de consumo de antibidticos utilizadahasido laDDD (dosis
diaria definida)/100 estancias.

Resultados: En los afios 2017 y 2018 se han realizado 4.120 valoraciones PROA, con 2.966 intervenciones:
1.041 suspension de antibiético, 271 cambio de tratamiento empirico, 623 cambio de tratamiento dirigido,
189 cambio de dosis, 391 cambio de via de administracion, y 404 planificacion de la duracién del
tratamiento. L os resultados se exponen en las tablas.

Tabla 1. Consumo hospitalario de antibidticos, excluyendo UCI (DDD/100 estancias)

Antibidticos 2016 2017 2018 Variacion (%)
Global 71,71 68,97 58,01 -19,10%
Viaparenteral 57,09 52,72 43,75 -23,37%
Penicilinas 26,74 24,30 21,04 -21,31%

Cefalosporinas 13,93 14,62 13,15 -5,60%
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Carbapenémicos 3,09 3,65 2,31 -25,24%

Aminoglicosidos 1,65 1,68 1,02 -38,18%
Quinolonas 15,18 13,47 10,15 -33,14%
Otros antibacterianos 11,12 11,25 10,34 -7,01%

Tabla 2. Cambio de sensibilidad a los diferentes antibi 6ticos en Pseudomonas aeruginosa

Antibidticos 2016 n=353(%) 2017n=332(%) 2018n=343(%) Variacion (%)
Piperacilinaltazobactam 83,3 90,7 88,1 +4,.8
Ceftazidima 85,3 92,1 88,0 +2,7
Imipenem 77,0 84,6 85,0 +8,0
Ciprofloxacino 61,2 71,1 69,5 +8,3

Conclusiones. Desde laintroduccion del programa PROA hemos registrado un decremento del consumo
global de antibiéticos, un marcado decremento del uso de la via parenteral y un aumento de la sensibilidad
antibiotica en P. aeruginosa.
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