Mejora tu prescripcion de
antibidticos en 10 pasos
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Resistencia antimicrobiana adquirida:

es la resistencia de un microorganismo
a un antimicrobiano que, en origen, era
eficaz para tratar las infecciones

causadas por dicho microorganismo , S

- Nk VM.

 Responsable de 33.000 muertes en 2015 en Europa
y 2.800 en Espana

« problema de salud publica

« genera un gasto sanitario adicional

Directrices de la UE sobre la utilizacién prudente de antimicrobianos en medicina (2017/C 212/01)
http://eur-lex.europa.eu/legal-content/ES/TXT/PDF/?uri=CELEX:52017XC0701(01)&from=EN
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El uso de antibidticos siempre supone un impacto sobre la flora
bacteriana, patogena y colonizadora,
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Los antibioticos han
. )] salvado millones de
& vidas

seria posible
la medicina
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Relacion entre consumo y cifras de resistencias: mas consumoy mas
resistencias en paises del sur de Europa
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¢, Tenemos margen de mejora?
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2008-12

Prescribed ol
antimicrobial R =T hass
No. of Courses per [
Age groups Country subjects child-year 5 ‘
0-2 years us 1502 945 1.06
Korea 3 666 303 341 . : ~
Italy (L) 872 767 162 : - '
Italy (P) 162 869 1.38 O 2 anos. 1’55
Germany 3 035 082 1.04
Spain 717618 1.55 30/7
Norway 923132 0.45
3-5 years us 1604 146 1.05
Korea 4024 356 263 o
Italy (L) 865 379 1.40 _ .
Italy (P) 164 327 1.55 3 5 anOS- 1105
Germany 3234 164 0.98
Spain 753 981 1.05 40: 50 / 7
Norway 913944 0.44
6-12 years us 4074074 0.66
Korea 11 565 635 0.74 ~ .
Italy (L) 1653 508 0.75 6-12 anos.: 0,52
Italy (P) 268 260 0.76
Germany 8 150 566 0.52 o0—R0 /
Spain 1579772 0.52 5 - 6 7
Norway 2129724 0.21

Antibiotic use in children - a cross-national analysis of 6 countries. 2017 Mar;182:239-244
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https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28012694

Ficura 1. Idoneidad de la eleccion antibictica en atencion

Tasra 3. Antibioterapia pautada primaria y en urgencias hospitalarias. Se indica nmimero de

Af0[2006
i 563 cas0s amigdalitis: -
reiiioa 75 H0p 1 tto atb 100 -
e * 78,3% en < de 3 anos p i
s« 74,4% en > de 3 afios N
ELE:ME A7 casos tratados con Ty T
wais . Macrolidos, (7 alergia)

-Azitromicina
-Claritromicina
-Midecamicina
-Josamicina
-Eritromicina

10 2,410,9-3.8)
9 21(0,7-3.4)
1 0,2 (0,1-0.7)
1

020,107

Arch Argent Pediatr 2012;110(3):207-213
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http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25220798

Urgencia hospitalaria 630 pacientes)

* Prescripcion de antimicrobiano: 16,5% de pacientes
* Inadecuacion en el 51,9%
sinnecesario en el 40,7%,
eleccion incorrecta en el 35,2%

*posologia en el 24,1%.

Adecuacion de la prescripcion de antimicrobianos en poblacién pediatrica en un servicio de urgencias )
hospitalario. An Pediatr (Barc). 2017. http://dx.doi.org/10.1016/j.anpedi.2017.06.001 il F -COngreSO'
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82.176 procesos en 65.052 pacientes menores
de 14 anos|(2017

« Tto antibidtico FAA: adecuado en 67%
* macrolidos 17,5%

« amoxicilina_clavulanico 12%

« cefalosporinas 3G 2%.

Prescripcion de antibidticos asociados a faringoamigdalitis en menores de 14 afios . Ojo de Markov nimero setenta y seis - septiembre
2018

https://www.saludcastillayleon.es/portalmedicamento/es/cim-sacyl/ojo-markov/prescripcion-antibioticos-asociados-faringoamigdalitis-meno
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Penicilina Penicilina Macrdlidos  Macrdlidos Cefalosporinas
12 linea 22 linea 12 linea 22 linea

(Am, Pen, (A-C) (E, E-SXZ) (A, C, R)

PenSA) % % % %

En paises con alto consumo de antibiéticos se utilizan mas antibioticos de amplio
espectro

Am: amoxicilina, Pen: penicilina, Pen: penicilinas sensibles a betalactamasas, A-C: amox-clavul, E:
eritromicina, A: azitromicina, C: claritromicina, E-SXZ: eritromicina-sulfametoxazol.

Antibiotic use in children - a cross-national analysis of 6 countries. 2017 Mar;182:239-244
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https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28012694

Objetivos del Uso prudente de

antibiéticos

« Consequir el control/curacion del proceso infeccioso
 Minimizando los efectos adversos

*Incluido induccidén de resistencias bacterianas
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.,es preciso utilizar antibiotico?
¢qué antibidtico?

saque dosis?

¢, cuanto tiempo?

¢.el paciente o su familia conocen el objetivo y las normas

de cumplimiento del tratamiento antibiotico?
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Objetivos de este seminario:

1. Tomar conciencia sobre las resistencias bacterianas como problema de salud,
relacion con uso excesivo o inadecuado de los antibidticos y la responsabilidad del pediatra

como prescriptor

2. ldentificar procesos en los que los antibidticos son necesarios y el antibidtico de eleccién:
de espectro mas ajustado segln el patdgeno responsable y su patron de resistencias

3. Proporcionar claves practicas para mejorar la prescripcion de antibiéticos y disminuir la
prescripcion inadecuada
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Diagnosticar la infeccion bacteriana

Infecciones bacterianas mas frecuentes en AP

Tratamiento antibidtico de eleccion y en casos de resistencia
Estrategia de prescripcion diferida

Quinolonas ¢se pueden usar en Pediatria?iCuando esta indicadas?
Amoxicilina/acido clavulanico: indicaciones y dosis

¢Cuando estan indicados los macrolidos?

éQueé le doy al nino si es alérgico a amoxicilina?

El nifio con infecciones frecuentes/recurrentes ¢ Qué antibidtico uso?
Antibioterapia tdpica ¢también tengo que tener precaucion para evitar las
resistencias bacterianas?
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Mejora tu prescripcion de antibidticos en 10
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