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Resumen

Objetivos. Comparar dos cohortes de pacientes tratados con meropenem en hospitalizacion a domicilio
(HaD) de MedicinaInterna de un hospital terciario en los afios 2020 y 2024, analizando su perfil clinico,
adecuaci on terapéutica, efectividad y seguridad.

Métodos: Estudio observacional retrospectivo de pacientes que recibieron tratamiento con meropenem
intravenoso en régimen de HaD. Se compararon dos periodos. una cohorte de 63 pacientes en € afio 2020 y
una cohorte de 130 pacientes en el afio 2024. Se evaluaron variables clinicas, microbiol 6gicas,
farmacoldgicas y de resultados asistenciales.

Resultados: Laedad media de los pacientes fue de 65 afios en 2020 y de 72,6 anos en 2024. El 66% fueron
hombres en 2020 frente al 60% en 2024. La media de la escala de Charlson fue de 4,6 en 2020 y de 6,3 en
2024. Lainfeccion que motivo el ingreso fue respiratoria en un 36,5% de los casos en 2020 frente a un 30,4%
en 2024, e infeccion urinaria en un 9,5% (2020) y en un 26,4% (2024). Hubo aislamiento microbiol égico en
un 40% de los casos en 2020 y en un 51,2% en 2024. En ambas cohortes el germen mas comun fue
Pseudomonas aeruginosa. En el afio 2020 no se reportaron microorganismos BLEE positivos, frente aun
10,8% en el afio 2024. Respecto a tratamiento, en ambos periodos la posol ogia de meropenem mayormente
utilizada fue de 1 g cada 8 horas (63,5% en 2020 y 71,4% en 2024). Se utilizd bomba refrigerada en €l 93,7%
delos casos en 2020 y en el 100% en 2024. En cuanto alos resultados asistenciales, hubo resolucion clinica
en el 83,1% de los casos en €l afio 2024, en el afio 2020 no se dispone de datos. La mortalidad alos 30 dias
fue de un 14% (2020) y de un 6,2% (2024). El porcentaje de reingreso alos 30 dias fue de un 10% (2020) y
de un 13,8% (2024). Se detectaron reacciones adversas medicamentosas en un 7% en ambas cohortesy se
suspendi6 el tratamiento por toxicidad en un 1,6% de los casos en 2020 y en un 0,8% de |os casos en 2024.

Conclusiones. Comparado con la cohorte de 2020, |os pacientes tratados con meropenem en 2024 fueron de
mayor edad y comorbilidad. Se observé una mejor identificacion microbioldgicay una mayor adecuacion
terapéutica. El perfil de seguridad fue aceptabley similar. La mortalidad fue significativamente menor en la
cohorte mas reciente. Estos datos reflejan una maduracion del modelo de HaD, con mayor experienciay
control en € uso de antibi6ticos complejos como el meropenem.
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