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Cuando ponemos en marcha una recomendacion, la
efectividad de la misma depende del grado de adhesién de los
facultativos prescriptores.

Tras realizar el analisis epidemioldgico de nuestro entorno de
nuestro entorno de trabajo, la comision de infecciones de
nuestro centro realiz6 una recomendacion para el tratamiento
empirico de infecciones sobre implante (IHQ-COT).

Objetivo: Analizar la efectividad y el grado de adhesién de
una nueva pauta de tratamiento empirico en IHQ-COT
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Criterios Inclusion:

- Diagnéstico clinico y microbioldgico de
infeccion (IHQ-COT)

- Intervenidos en HVB entre 2010-2014

- Alos que se les pauté terapia antobidtica
empirica.

Estudio de cohortes prospectivo

ANALIZAMOS
-ANTIBIOTERAPIA PAUTADA.

-SE ANALIZA S| LA ANTIBIOTERAPIA SE
AJUSTA A LA RECOMENDACION.

- SENSIBILIDAD DEL MICROORGANISMO
A LA ATB PAUTADA.

-PORCENTAJE DE ACIERTO DEL ATB
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COT-HVB Acierto No Totales % Acierto RR [IC: 95%]
2010-2014 Acierto
Seg Rec 27 0 27 100% 1,6 [1,17;2,18]
No Seg Rec 15 9 24 62,5% X?:9,85; p=0,0017
42 9 51

-En 27 casos la ATB empirica se ajustaba a la recomendacion vy

ésta fue efectiva en el 100% de los casos. En los 24 casos en los

gue no se siguid la recomendacion el ATB pautado fue efectivo

en 15 casos (62%)(Riesgo Relativo 1,6 [IC 95%: 1,15;2,18])

- El factor “Seguir la recomendacion” esta relacionado con mayor

ocurrencia de “acierto” (efectividad) en la terapia empirica.
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*Observamos mayor seguimiento por parte de los facultativos desde la comunicacion de
resultados en el servicio en 2013.
*De los udltimos 10 casos registrados en 9 se pautd ATB empirica, en 8/9 se siguio la

recomendacion de terapia empirica, lo que representa un grado de adhesion de 88,89%.
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® En nuestra serie el factor “seguir la
elaborada por los expertos, aumenta la efectividad de la

terapia empirica. Sin embargo, cuando ponemos en marcha la
recomendacion, la efectividad de la misma, depende del grado

de adhesidén de los facultativos prescriptores.

*La literatura médica informa de tasas de adherencia a las
recomendaciones del 53% al 90%, siendo esta tasa mas baja en

los servicios quirurgicos.
* La adhesion de los facultativos, aumenta tras la comunicacion

de los resultados en el Servicio.
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