Evaluacion del uso de Daptomicina, Linezolid y Tigeciclina
desde la implantacion de un impreso de solicitud especifico.
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INTRODUCCION Y OBJETIVOS

El objetivo de este trabajo es evaluar el uso de tres antibioticos restringidos (daptomicina, linezolid y
tigeciclina) en un hospital universitario de nivel terciario durante el primer semestre de 2008 tras la
implantacion de un modelo especifico para su solicitud al Servicio de Farmacia.

MATERIAL Y METODOS

Estudio descriptivo que analiza el perfil de utilizacion de estos antibioticos, con los datos obtenidos de
los impresos de solicitud, la base de datos de dispensaciones del SF y la base de datos del Servicio de
Microbiologia. Los datos recogidos incluian: servicio solicitante, indicacion, disponibilidad de datos
microbiologicos, duracion del tratamiento y posologia. Microbiologia proporciono datos para valorar la
adecuacion del antibiotico utilizado segun los resultados de los cultivos (si habia o no solicitud de cultivo y,
en caso de haberlo y ser positivo, si el germen aislado pudiera o no justificar la prescripcion).
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- En el 35% Impresos solicitud no figuraba ningun
dato microbiologico, en el resto:
* 33,6% Germen aislado resistente o toxicidad
al tratamiento
*30,6% Sin datos microbioldgicos o fracaso
terapeutico

En el analisis por tipo de antibidtico se mantiene la
misma distribucion salvo en el caso de tigeciclina,
con un /1% de prescripcion por UCH

31, 7% cultivo negativo
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En el 31% de los casos NO figuraba indicacion. Las mas habituales fueron:

Daptomicina Linezolid Tigeciclina

40,5% Infeccion complicada de
piel y tejidos blandos

37,8% Bacteriemia por S.aureus

27%0 Infec. complicada piel y
tejidos blandos
22,6%0 Neumonias nosocomiales

759%% Infecc. intrabdominales

15906 Infec. complicada piel y
tejidos blandos

CONCLUSIONES
La implantacion de un modelo especifico para la solicitud de antibioticos restringidos no parece

garantizar por si sola un uso racional de los mismos ya que un elevado porcentaje de tratamientos se
consideraron poco justificados desde el punto de vista microbiologico. Sin embargo, el analisis de situacion a
partir de los datos recogidos permite identificar posibles puntos de mejora para implantar medidas
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