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OBJETIVO

Cuantificar el grado de aceptacion del programa de ajuste posologico de imipenem-cilastatina en >65
anos en un hospital general. Describir las repercusiones de |la no aceptacion de las recomendaciones.

METODO

Estudio prospectivo descriptivo. Se realizO una revision bibliografica para determinar la mejor
recomendacion de ajuste posologico de imipenem-cilastatina segun aclaramiento renal, escogiendose
aguella con maximo nivel de evidencia y relevancia clinica. Se seleccionan los pacientes mayores de 65
afos por considerarlos de mayor riesgo. Dos veces en semana se obtuvo un listado del programa de
unidosis con los pacientes que tenian prescrito imipenem-cilastatina y eran mayores de 65 anos. Segun
la creatinina serica, edad, peso (se consideraba 70 kg de forma general) y sexo, se calculaba €l
aclaramiento de creatinina por Cockroft-Gault. Se registraba en base de datos Access ad hoc y se
enviaba una recomendacion de ajuste de dosis segun el aclaramiento de creatinina. La respuesta a la
recomendacion podia ser “aceptacion”, “no aceptacion”, “refuerzo a paciente controlado por su medico”
(aguellos pacientes con una pauta posologica ya ajustada por el medico) y “no valorable: alta”. Los
pacientes seleccionados fueron los iIngresados durante el ano 2008 en las plantas de unidosis.

RESULTADOS

16.399 pacientes ingresaron durante el 2008 (120.488 estancias). Se Iintervino en un total de 85
pacientes. La media de edad de los pacientes afectados fue de 67 anos. La recomendacion en el
38,8% fue aceptada, en el 5,8% no se acepto, en el 42,3% se considero un refuerzo, y en el 12,9%
no valorable por alta. Si consideramos solo aguellos pacientes gue recibian una pauta posologica
Inadecuada, excluyendo los refuerzos y altas, se nos queda en 38 pacientes, en este caso la aceptacion
seria del 86,8%. De los 5 pacientes en los que no se acepto la recomendacion uno sufrio un cuadro
convulsivo. El paciente tenia un aclaramiento de creatinina de 37 ml/min y tenia prescrito 1 g/8h de
Imipenem-cilastatina, la recomendacion proponia bajar un 50% de la dosis. A los 6 dias de tratamiento
sufre un cuadro convulsivo gue responde a anticonvulsionantes, se realiza una tomografia axial
computerizada que descarta posibles metastasis cerebrales. Al dia siguiente del cuadro convulsivo se
suspende el tratamiento con imipenem-cilastatina. El servicio médico del hospital que recibidc mas
notificaciones fue medicina interna (44,7%), seguido de cirugia vascular (18,8%).

CONCLUSIONES

»Del total de pacientes susceptibles de iIntervencion, el 42,3% estarian controlados sin la
intervencion del Servicio de Farmacia.

»En aquellos pacientes que reciben una pauta errébnea segun aclaramiento de creatinina el
86,8% modifican la pauta como consecuencia de nuestra recomendacion, considerandolo un
nivel 6ptimo de aceptacion.

»En 5 pacientes no se acepto la recomendacion, uno de ellos sufrido un cuadro convulsivo en
posible relacion con una sobredosificacion de imipenem-cilastatina.



