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Resumen

Objetivos. Los tratamientos antibi6ticos prolongados contribuyen a aumentar laresistenciaalos
antimicrobianos. Aunque las guias clinicas recomiendan 5-7 dias de tratamiento en pacientes con infeccion
quirurgica con adecuado control de foco séptico, algunas auditorias muestran una duracioén mas prolongada.
Los programas PROA tienen como objetivo optimizar el uso de los tratamientos antibi6ticos, incluida su
duracion. Laintervencion 7VINCut, iniciada en 2019 en Catalunya, pretende reducir la duracion del
tratamiento antibiético por debajo de 7 dias en pacientes con infecciones ingresados en servicios quirdrgicos.
El programa promueve la constitucion de equipos multidisciplinares en cada hospital participante
(farmacéutico, microbidlogo, cirujano y especialista en enfermedades infecciosas). El proyecto se enmarca en
el Programa de Vigilancia de Infecciones relacionadas con Atencién Sanitaria (VINCat) y el Programade
Optimizacién del uso de Antibioticos en los hospitales de Catalunya (VINCat-PROA Hospital). El estudio
analiza el impacto de laintervencion 7VINCut en la duracién de los tratamientos en los Servicios de Cirugia
de los hospital es adheridos.

M étodos. Estudio de cohorte prospectiva realizado en 32 hospitales en 2019-2021. Se analizan |os pacientes
ingresados en servicios quirdrgicos con tratamiento antibi6tico > 7 dias. Los equipos PROA-7VINCut se
reunieron semanalmente y efectuaron recomendaciones escritas en la historia clinica electronica. Se estudia
laindicacion de tratamiento, la calidad del control de foco, 10s antibi6ticos sobre los que se actud, €l tipo de
recomendaciones emitidas y la adherencia alas mismas a las 48 horas. Se analizan |os porcentajes de
pacientes ingresados con tratamiento antibiotico y |os de tratamiento > 7 dias. La evolucion temporal delos
tratamientos prolongados se ha estudiado mediante un modelo de regresion lineal (ANOVA 'y coeficientes de
correlacion de Pearson).

Resultados. Se detectaron 32.499 pacientes con tratamiento antibiético. De ellos, 4.439 (13,7%) tenian
tratamientos prolongados > 7 dias, sobre los que se realizé una recomendacion. Se realizaron 3.912
intervenciones (88,1% de la poblacién dianad), prioritariamente en cirugia general (3.549; 90,7%) y urologia
(318; 8,1%). Los principales focos de infeccion fueron: intraabdominal (73,4%), piel/partes blandas (9,8%) y
urinario (9,3%). El foco se considerd controlado en el 59,9% de los casos. De un total de 5458
prescripciones, |os antibiéticos que mas frecuentemente analizados fueron: piperacilinaltazobactam (21,7%),
metronizadol (11,2%), amoxicilina/clavulanico (10,3%), meropenem (10,7%), ceftriaxona (9,3%) y
ciprofloxacina (9,3%). Las principal es recomendaciones sobre |os antibi 6ticos fueron: suspender (35%),
mantener (40%) o desescalar (15,5%) y se siguieron en 3581 casos (adherencia 91,5%). Con un buen control
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de foco, la principal recomendacion fue la suspensién del tratamiento (51,2%, 1121 casos). A lo largo del
periodo de estudio, se observé una disminucion significativa del porcentaje de tratamientos prolongados (-
40,1%, Pc = -0,580; p 0,001).

Conclusiones. El programa de intervencion multidisciplinar 7VINCut de optimizacion de tratamiento
antibiotico hareducido significativamente la duracién de |os tratamientos antibi6ticos en los servicios
quirdrgicos. Se ha actuado preferentemente sobre servicios de cirugia general, lainfeccion intraabdominal y
los antibi 6ticos betal actdmicos y carbapenémicos. La adherencia global alas recomendaciones ha sido del
91,5%.
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