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Objetivos
Analizar la evolución de la utilización de antibióticos en

la población pediátrica, durante los últimos 5 años en la
Comunidad Autónoma de Castilla y León.

Material y métodos
Se procesaron los antibióticos prescritos a la población

pediátrica en el ámbito extrahospitalario, utilizando la
base de datos CONCYLIA. La unidad técnica de medida fue
la dosis diaria definida (DDD) y el indicador comparativo
utilizado la DDD por 1.000 habitantes por día (DHD).

Resultados
El consumo global fue elevado (21,21 DHD). A lo largo

de los 5 años estudiados se observaron variaciones impor-
tantes, especialmente en el año 2003 en que se alcanzó el
mayor consumo (25,05 DHD). Los subgrupos terapéuticos
más prescritos fueron las penicilinas de amplio espectro
(8,08 DHD) y penicilinas asociadas a inhibidores de la be-
talactamasa (7,29 DHD), seguidas a mayor distancia por ce-
falosporinas (2,81 DHD) y macrólidos (2,52 DHD). El por-
centaje de prescripción de penicilinas de amplio espectro
fue más elevado que el de penicilinas asociada a inhibido-
res de la betalactamasa durante los años 2001 y 2002, se
igualó en el 2003 y se invirtió esta tendencia los últimos
2 años.

Conclusiones
Las diferencias de consumo fueron notables a lo largo

del tiempo. Se observó un cambio en el patrón de uso,
principalmente a favor de las penicilinas asociadas a inhi-
bidores de la betalactamasa los últimos 2 años.
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ANALYSIS OF ANTIBIOTIC CONSUMPTION IN
THE PEDIATRIC POPULATION OF CASTILE AND
LEÓN (SPAIN) FROM 2001 TO 2005

Objectives
To analyze trends in antibiotic use among the pediatric

population of Castile and León from 2001 to 2005.

Material and methods
The antibiotics prescribed to the pediatric population in

primary care were processed using the CONCYLIA data-
base. The technical unit of measurement was the defined
daily dose (DDD) and the comparative indicator used was
the DDD per 1000 inhabitants/day (DID).

Results
Overall consumption was high (21.21 DID). Through-

out the 5 years of the study we observed substantial varia-
tions, especially in 2005, the year in which consumption
was highest (25.05 DID). The therapeutic subgroups most
frequently prescribed were wide-spectrum penicillins
(8.08 DID) and penicillins associated with beta-lactamase
inhibitors (7.29 DID), followed by cephalosporins
(2.81 DHD) and macrolides (2.52 DHD). The percentage
of wide-spectrum penicillin prescription was higher than
that of penicillins associated with beta-lactamase in-
hibitors between 2001 and 2002. These percentages were
similar in 2003, and the percentage of wide-spectrum
penicillin prescription was lower than that of penicillins
associated with beta-lactamase inhibitors in the last
2 years of the study.

Conclusions
Marked differences in consumption were observed over

the study period. Changes in patterns of use were found,
with an increase in the use of penicillins associated with
beta-lactamase inhibitors in the last 2 years of the study.
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INTRODUCCIÓN
Los antibióticos se consideran uno de los avances más

relevantes que la investigación farmacológica ha aportado
para mejorar la salud de la población. Sin embargo des-
de su introducción en 19401 se ha constatado un aumen-
to de las resistencias y hay evidencia científica que apo-
ya la idea de que el consumo de antibióticos es el factor
más importante que ha acelerado dicho fenómeno bioló-
gico evolutivo natural2,3; este hecho podría suponer un
grave problema de salud pública.

España es uno de los países más afectados, presentan-
do tasas de consumo de antibióticos muy elevadas entre
los países de la Unión Europea4,5. Pese a ello, los estudios
que evalúan el consumo y los factores que intervienen
se desarrollan de forma progresiva6-8, y existen escasos
estudios descriptivos basados en datos oficiales a nivel de
población pediátrica9,10.

Con la finalidad de contribuir a un mejor conocimien-
to de los patrones de uso de antibióticos en la población
pediátrica se realizó el presente trabajo que ha tenido dos
objetivos fundamentales. En primer término describir la
evolución del consumo extrahospitalario de antibióticos
en la población pediátrica de la Comunidad Autónoma de
Castilla y León, a lo largo de los últimos 5 años, y en se-
gundo lugar analizar los cambios temporales en el pa-
trón de uso de los antibióticos en dicha población.

MATERIAL Y MÉTODOS

Diseño y fuentes de información
Se desarrolló un estudio ecológico observacional des-

criptivo, en el que se analizó la tendencia en el consumo
de antibióticos por prescripción. Se consideraron para
el análisis los antibióticos de uso sistémico incluidos en el
grupo J01 de la Clasificación Anatómica Terapéutica
(ATC) de medicamentos del Ministerio de Sanidad y Con-
sumo11.

La fuente de información fue el registro de consumo de
antibióticos facilitado por la Gerencia Regional de la Co-
munidad Autónoma de Castilla y León. Esta información
procede del nuevo Sistema de Información de Farmacia
(CONCYLIA), el cual permite conocer y evaluar los pro-
cesos de prescripción, dispensación y facturación de anti-
bióticos con cargo al Sistema Nacional de Salud.

De las 243 Zonas Básicas de Salud en que se subdivi-
de Castilla y León, se analizó el consumo de la pobla-
ción pediátrica de las 110 en las que la asistencia sanitaria
era responsabilidad de un pediatra.

Posteriormente se relacionó esta base de datos expre-
sada en dosis diaria definida (DDD) con los datos de po-
blación obtenidos de la base de datos de Tarjeta Sanitaria,

obteniendo para cada uno de los principios activos las
DDD por 1.000 habitantes y día (DHD); y se procedió a
la agrupación en sus respectivos subgrupos terapéuticos.
Se consideraron 5 grupos: penicilinas de amplio espectro
(amoxicilina, ampicilina), penicilinas asociadas a inhibi-
dores de betalactamasas (amoxicilina-ácido clavulánico),
macrólidos y lincosamidas (claritromicina, azitromicina,
eritromicina, midekamicina, josamicina, espiramicina), ce-
falosporinas (cefuroxima, cefixima, cefaclor, ceftibuteno,
cefpodoxima proxetilo, cefprozilo, cefonicida, cefadroxi-
lo, cefalexina, cefradina), y el resto de subgrupos tera-
péuticos fueron agrupados bajo la denominación “resto”.
En este subgrupo incluimos penicilinas sensibles a beta-
lactamasas (fenoximetilpenicilina), penicilinas resistentes
a betalactamasas (cloxacilina), aminoglucósidos (genta-
micina), sulfamidas (sulfametoxazol-trimetoprima), tetra-
ciclinas (doxiciclina, minociclina), quinolonas (ciproflo-
xacino) y otros (fosfomicina, nitrofurantoína).

Análisis estadístico
Se calculó el consumo anual medio de antibióticos y

se realizó un análisis estratificado en función de los dis-
tintos subgrupos terapéuticos. Para comparar los subgru-
pos se utilizó la prueba de Kruskal-Wallis tras comprobar
ausencia de normalidad por el método de Shapiro-Wilk.
Se consideraron diferencias significativas entre grupos
cuando el valor de p < 0,05. A su vez, se calculó el por-
centaje de cada uno de los subgrupos terapéuticos del to-
tal de antibióticos consumidos en el período de estudio
y el intervalo de confianza del 95%.

Se describió la tendencia en el consumo anual medio
de antibióticos de uso sistémico en los 5 años considera-
dos. También se realizó una valoración de la tendencia
estratificando en función de los distintos subgrupos tera-
péuticos. Por otro lado, se calculó el cambio interanual
en el consumo de antibióticos de uso sistémico.

Por último, se calculó la prescripción media durante el
período de estudio para los principios activos más desta-
cables, y se compararon mediante la prueba de Kruskal-
Wallis, considerándose diferencias significativas cuando el
valor p < 0,05.

RESULTADOS
El volumen global de antibióticos de uso sistémico

prescritos anualmente a la población infantil en Castilla y
León durante el período 2001-2005, fue de 21,21 DDD
(DE 2,26) por 1.000 habitantes y día.

La evolución anual de la prescripción de antibióticos, a
lo largo del período de estudio presentó un curso fluc-
tuante con escasa variación durante los años 2001 y 2002
(19,5 DHD), un destacado incremento en 2003 (25,1 DHD)
y un posterior descenso y estabilización durante los años
2004-2005 (21,0 y 20,9 DHD, respectivamente). Esta evo-
lución se hace evidente en los cambios interanuales de
consumo, produciéndose el mayor incremento en el año
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