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Introduccién: La inadecuada utilizacién de los antibidticos restringidos (ATBr) en el entorno
hospitalario, constituyen en la actualidad un importante problema de salud. Su uso indiscriminado y
la ausencia de supervision por parte de especialistas en enfermedades infecciosas, estan
contribuyendo a una acelerada selecciéon de cepas resistentes, lo que se traduce en un cada vez mas
reducido arsenal terapéutico.

Objetivo: Analizar la correcta o incorrecta indicacion de los antibidticos restringidos en nuestro
hospital, de acuerdo al diagndstico principal.

Material y método: Estudio observacional y descriptivo de una serie de 126 casos consecutivos
analizados a lo largo de seis meses, en el que se revisaron tanto historias clinicas como solicitudes de
antibioticos restringidos.

Resultados: El 61,1 % de los pacientes a los que se les prescribié un ATBr habian recibido tratamiento
previo y en un 19,8 % los ATBr fueron prescritos de inicio. El 73 % de las prescripciones eran
inadecuadas o estaban incompletas.

Comentario: Esta sencilla investigacion demuestra el problema tan importante que tenemos ante el
uso de los antibidticos. Practicamente 2 de 3 prescripciones de antibidticos de uso hospitalario en este
estudio son inadecuadas. ¢Qué podemos hacer para transformar esta realidad? Esa es la pregunta.
Interesante seria hacer en nuestra clinica estudios similares para poder conocer nuestra prevalencia
en torno al buen y mal uso de antibidticos en pacientes hospitalizados.
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