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Historia del articulo: Objetivo: Describir el uso de carbapenémicos en pacientes pediatricos hospitalizados fuera de las unidades
Recibido el 26 de noviembre de 2012 de cuidados intensivos y oncohematologia, y evaluar la adecuacién de su prescripcién a un protocolo
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Pacientes y métodos: Estudio retrospectivo observacional, entre enero de 2009 y diciembre de 2010, sobre
la utilizacién de carbapenémicos en nifios hospitalizados, por patologia infecciosa comunitaria y relacio-
nada con asistencia sanitaria, en el area infantil del Hospital Universitari Vall d’'Hebrén, en Barcelona,
excluyendo las unidades de cuidados intensivos, neonatologia y oncohematologia. Se recogieron datos
con asistencia sanitaria clinicos y de consumo de antibiéticos, facilitados por el Servicio de Farmacia.
Uso de antimicrobianos Resultados: Cumplian los criterios de inclusion 51 episodios. En el 31,4% se indic6 un carbapenémico como
Pediatria tratamiento empirico inicial; en el resto fue como tratamiento de rescate. Se adectan a las indicaciones
del protocolo el 70,6% de las prescripciones empiricas y el 87,5% de las dirigidas. Globalmente, el 77,6%
de las prescripciones de un carbapenémico se ajustaron a las indicaciones del protocolo. En los pacientes
con un ingreso previo o una enfermedad de base la prescripcién empirica tiene una mejor adecuacién.
Factores como el diagnéstico al ingreso, la edad o la antibioterapia previa al ingreso no mostraron ninguna
tendencia respecto a la indicacién empirica de un carbapenémico.
Conclusiones: La existencia de un protocolo de indicaciones de tratamiento con carbapenémicos esta-
blecido desde 2007 en el hospital ha permitido unos resultados de adecuacién de la prescripcion
significativamente superiores a los obtenidos en otros estudios.
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ABSTRACT

Keywords: Objective: To describe the use of carbapenems in children hospitalised outside intensive care and onco-
Carbape“FmS o ) haematology units, and assess adherence to a therapeutic protocol.
Community-acquired infection and health Patients and methods: A retrospective observational study was conducted on the use of carbapenems

care-associated infection
Antimicrobial use
Paediatrics

between January 2009 and December 2010. The study included children with a community-acquired
infectious disease or a health care-associated infectious disease, and who were admitted to paediatric
areas of the Vall d’Hebron University Hospital (Barcelona, Spain), other than intensive care, neonatology
and onco-haematology units. Clinical data were collected and antibiotic consumption data were provided
by the Pharmacy Department.
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Results: A total of 51 episodes fulfilled the inclusion criteria. Carbapenem as initial empirical treatment
was indicated in 31.4%, and applied as rescue therapy in the remainder. The instructions of the protocol
were adhered to in 70.6% of the empirical and 87.5% of the targeted prescriptions (77.6% overall). A better
match was found for empirical carbapenem in patients with a previous admission or underlying condition.
Factors such as diagnosis, age or antibiotic use prior to admission did not affect the empirical indication

of carbapenem.

Conclusions: The establishment of a treatment protocol with carbapenem indications in our centre since
2007 hasyielded significantly better results on the appropriateness of the prescription than those obtained

in other studies.
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Introduccion

El objetivo principal de la eleccién de cualquier antimicrobiano
es optimizar su indicacién clinica, reduciendo al minimo sus con-
secuencias no deseadas (toxicidad, seleccién de microorganismos
patégenos y aparicién de resistencias)' 2.

Algunos estudios muestran que mas del 50% de las pres-
cripciones de antimicrobianos en el medio hospitalario son
inapropiadas®#, y que hasta el 29% de las de amplio espectro no
estan justificadas®”. Esto ha llevado a que diversos organismos
profesionales y sociedades cientificas hayan publicado recomen-
daciones para la prevencién y la disminucién de la resistencia
antimicrobiana en los hospitales, en las que se hace hincapié en la
necesidad de mejorar el uso hospitalario de los antimicrobianos®”.

Numerosos estudios avalan la efectividad y la buena tolera-
bilidad de los carbapenémicos en la poblacién pediatrica para el
tratamiento de las infecciones graves®-!2, Su amplio espectro de
actividad y las caracteristicas farmacocinéticas hacen que sean
los antimicrobianos de eleccién en el tratamiento empirico de las
infecciones en que se sospecha la implicacién de microorganismos
productores de betalactamasas de espectro extendido (BLEE) o de
betalactamasas de tipo AmpC inducible, y en los pacientes que han
recibido previamente antimicrobianos de amplio espectro por la
posibilidad de haber seleccionado cepas multirresistentes!>.

De todos modos, el uso de estos farmacos debe ser razonado,
puesto que son el Ginico tratamiento eficaz frente a determinadas
bacterias, su uso inadecuado puede inducir la aparicién de baci-
los gramnegativos no fermentadores multirresistentes y eleva los
costes farmacéuticos.

A pesar de la amplia experiencia de uso de los carbape-
némicos, hay pocos estudios que describan su prescripciéon en
pacientes pediatricos hospitalizados fuera de las unidades de
cuidados intensivos, y que valoren si se cifie o no a las indicacio-
nes establecidas'?14-17, Por ello, en el Hospital Universitari Vall
d’Hebron (Barcelona), como parte del programa de consultoria
activa en infectologia que se lleva a cabo desde el afio 2005, se
decidié revisar la utilizacién de los carbapenémicos en la edad
pediatrica y evaluar la adecuacién de su prescripcién al protocolo
de uso de esta familia de antimicrobianos elaborado en 2007 por
la Unidad de Patologia Infecciosa e Inmunodeficiencias de Pedia-
tria, conjuntamente con el Servicio de Microbiologia, como punto
de partida de una adecuada politica de prescripcién’s.

En este momento conociamos que en nuestro hospital, en los
afios y las areas en las que se plantea el estudio, entre los aisla-
mientos de enterobacterias la prevalencia de Escherichia coli BLEE
fue del 4,9%, 1a de Klebsiella pneumoniae BLEE del 13,2% y la de Ente-
robacter cloacae BLEE e hiperproductor de AmpC del 5,7 y del 22,8%,
respectivamente.

Los principales objetivos del presente estudio son: a)describir
el uso de carbapenémicos en la poblacién pediatrica hospitalizada
por patologia infecciosa comunitaria y relacionada con asistencia
sanitaria; b)analizar las indicaciones para las cuales se prescriben
carbapenémicos en dicha poblacién, y c)evaluar si la prescripcién
de carbapenémicos se cifie al protocolo de indicaciones establecido.

Pacientes y métodos

Estudio retrospectivo observacional, entre enero de 2009 y
diciembre de 2010, sobre la utilizacién de carbapenémicos en nifios
hospitalizados, por patologia infecciosa de adquisicién en la comu-
nidad o relacionada con asistencia sanitaria, en el area infantil del
Hospital Universitari Vall d’Hebrén, exceptuando los servicios de
cuidados intensivos, neonatologia y oncohematologia.

Criterios de inclusion

Pacientes pediatricos, de entre un mes y 16 afios de edad, ingre-
sados por enfermedad infecciosa adquirida en la comunidad o
relacionada con asistencia sanitaria en el periodo de estudio, a
quienes se hubiera prescrito un carbapenémico como tratamiento
antimicrobiano empirico o dirigido.

Criterios de exclusion

Pacientes en estado critico, inmunodeprimidos, con enferme-
dad pulmonar crénica (fibrosis quistica o bronquiectasias) o con
prescripcién de un carbapenémico por sospecha de infeccién noso-
comial. Se definen infeccién nosocomial, infeccién comunitaria y
relacionada con asistencia sanitaria siguiendo los criterios de los
Centers for Disease Control and Prevention de Estados Unidos y las
definiciones de Friedman'920,

Recogida de datos

Los datos de consumo de antibi6ticos, obtenidos a partir
de los sistemas automatizados de dispensacién ubicados en las
unidades de enfermeria, fueron facilitados por el Servicio de Far-
macia. Se recuperaron de la base de datos de dispensacion las
prescripciones de carbapenémicos realizadas a los pacientes que
cumplian los criterios de inclusién en todas las salas de pediatria,
excluyendo los servicios de cuidados intensivos, oncohemato-
logia y neonatologia, durante el periodo de estudio. Los datos
constaban como ndmero de viales dispensados de cada una de
las diferentes formulaciones de los carbapenémicos asignados
a cada paciente, por fecha de retirada del armario automati-
zado.

Se consider6 episodio de hospitalizacién cada uno de los ingre-
sos de los pacientes a quienes se habia prescrito un carbapenémico
como tratamiento. Se consider6 episodio de prescripcién de un car-
bapenémico cada unade las ocasiones en que se evalud laindicacién
de este dentro de un episodio de hospitalizacion.

Los datos de los pacientes se obtuvieron de la historia cli-
nica informatizada del hospital. Se recogieron datos demograficos
(nombre, edad, sexo, niimero de historia clinica), unidad de ingreso,
fechas de ingreso y alta, diagnéstico por el cual se prescribi6 el
carbapenémico, motivo de su indicacién (empirico o dirigido),
tipo de carbapenémico prescrito, duracién del tratamiento, efectos
adversos (alteraciones clinicas o analiticas), estudios microbiol4-
gicos realizados y resultado del antibiograma, modificacion del
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