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SERVICIO ANDALUZ DE SALUD
Consejeria de Salud y Familias

ACIDO NALIDIXICO NA
AMIKACINA AN
AMOXILINA AMX
AMOXICILINA/CLAVULANICO A/C
AZTREONAM AZT
CEFEPIME CFP
CEFOTAXIMA CTX
CEFOXITINA FOX
CEFTAZIDIMA CAZ
CEFUROXIMA CXM
CIPROFLOXACINO CIP
COLISTINA coL
ERTAPENEM ERT
FOSFOMICINA FOS
GENTAMICINA GM
IMIPENEM IMI
MEROPENEM MER
FURANTOINA FD
NORFLOXACINO NOR
PIPERACILINA/TAZOBACTAM P/T
TIGECICLINA TIG
COTRIMOXAZOL coTt
TOBRAMICINA ™

L ] [ ] [ ]
Antimicrobianos
lizados
Bacterias Gram positivas
AMIKACINA AN
AMOXILINA/CLAVULANICO A/C
AMPICILINA AMP
CLINDAMICINA cul
DAPTOMICINA DAP
ERITROMICINA ERI
ESTREPTOMICINA ALTO NIVEL SHL
FOSFOMICINA FOS
GENTAMICINA GM
GENTAMICINA ALTO NIVEL GHL
LEVOFLOXACINO LEV
LINEZOLID LZD
MUPIROCINA MUP
FURANTOINA FD
OXACILINA OXA
PENICILINA PEN
RIFAMPICINA RA
COTRIMOXAZOL cot
VANCOMICINA VAN
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Tabla 3

Principales indicadores de resistencia e impacto relativo de la presién antibidtica y los factores epidemiolégicos locales

Principales indicadores de resistencia

Impacto esperado en el indicador de la utilizacién
de antibiéticos en el hospital

Impacto de factores
epidemioldgicos locales

Escherichia coli BLEE+

Klebsiella pneumoniage BLEE+

E. coli resistente a fluorogquinolonas

Escherichia coli resistente a amoxicilina/clavulinico
Enterobacter resistente a cefalosporinas de 3.* generacion (AmpC)
Enterobacterias productoras de carbapenemasas
Pseudomonas aeruginosa resistente (solo) a imipenem
P. aeruginosa multirresistente®

A. baumannii multirresistente

Enterococo resistente a vancomicina

Staphylococcus aureus resistente a meticilina
Clostridium difficile
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? Resistente a 3 o mas grupos de antibidticos antiseudomdnicos.

Rodriguez Bafio et al. EIMC,2012
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A Servicio Andaluz de Salud Indicadores recomendados para el seguimiento de resistencias a adaptar a las dis-

frapausewell  CONSEJERIA DE SALUD Y FAMILIAS tintas situaciones epidemiolégicas

Indicador Microorganismos/antimicrobianos o
mecanismos de resistencia

Porcentaje de resistencias de Streptococcus pneumoniae (penicilina,
pat6genos comunitarios mas cefotaxima, eritromicina, levofloxacino)
relevantes Staphylococcus aureus (oxacilina,

levofloxacina,
trimetoprim-sulfametoxazol,
clindamicina, eritromicina, rifampicina)
Streptococcus pyogenes (eritromicina,
clindamicina)

Haemophilus influenzae (ampicilina)
Escherichia coli (ver abajo)

Salmonella spp. (ciprofloxacino,
cefotaxima)

Porcentaje de resistencias de S. aureus (véase arriba)
patégenos nosocomiales mas Enterococcus faecalis y faecium
relevantes (ampicilina, alto nivel aminoglucésidos,

vancomicina)

E. coli (ampicilina,
amoxicilina/clavulanico,
piperacilina/tazobactam, cefotaxima,
ceftazidima, ertapenem, imipenem

o meropenem, ciprofloxacino,
aminoglucdsidos)

Klebsiella spp. (similar, sin ampicilina)
Enterobacter spp. (ceftazidima, cefepima,
piperacilina/tazobactam, imipenem

o meropenem, ciprofloxacino,
aminoglucdsidos)

Pseudomonas aeruginosa (idem

y resistentes a > 3 de las familias
anteriores)

Acinetobacter baumannii (imipenem,
sulbactam, aminoglucésidos, colistina

y resistentes a todos los antimicrobianos
salvo colistina)

Incidencia nosocomial (casos Staphylococcus aureus resistente
nuevos por 1.000 estancias 0 100  a meticilina
ingresos) Enterococcus spp. resistentes

avancomicina

Klebsiella y Enterobacter spp. productor
de B-lactamasas de espectro extendido
y carbapenemasas

Pseudomonas aeruginosa productores
de metalobetalactamasas

Clostridium difficile

Rodriguez Bafio et al. EIMC,2012
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Sensibilidad de Pseudomonas aeruginosa (2021)

120
100 M
80 M
60
40
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CAZ- | TOL-

AN CPM CAZ AV TAZ CIP COL CN IMI MER PTZ ™

OAP (n=223) 88 91 91 74 91 86 91 94 90 96
mHOS (n=645) 84 80 83 70 89 78 84 85 83 96
O UCI (n=64) 93 66 80 97 100 75 92 90 72 68 78 98
B HSC (n=94) 81 86 88 69 92 81 94 96 90 95
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Sensibilidad de Escherichia coli (2021)

120 E.coli BLEE: PTZ I/R: 6%

100
80
60
40

20

- AK  AMC CTX CZA CIP ERT FOS CN IMI MER PTZ ™ T/S

OAP (n=1570) 98 88 91 91 58 99 93 88 100 100 98 85 78
BmHOS (n=1290) 98 80 90 90 61 99 94 89 100 100 Sl 86 73
B UCI (n=58) 90 52 83 81 53 100 95 93 100 100 79 82 62
m HSC (n=406) 97 86 90 90 61 100 95 90 100 100 98 87 78
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Escherichia coli BLEE (2013-2021)
Aislados hospitalarios vs atencion primaria

16
14
12
10
8 \
6
4
2
0
2016 2017 2021
- AP 8,3 7,9 8,1
HOSP 12,6 13,9 9,2
—HSC 13,1 7,1

—AP HOSP ——HSC




/ \ Servicio Andaluz de Salud
T ¥ CONSEJERIA DE SALUD Y FAMILIAS

120

Sensibilidad de Klebsiella pneumoniae (2021)
K.pneumoniae BLEE: PTZ I/R: 26%

100 — _ _
80 n u
60
40

20

0 AK AMC CTX CZA CIP ERT FOS CN IMI MER PTZ ™ T/S

OAP( n=489) 99 87 88 88 77 99 72 95 99 98 95 93 86
mHOS (n=537) 97 77 78 77 73 96 77 86 97 g5 87 83 76
B UCI (n=46) 98 76 93 93 96 96 83 98 98 98 82 98 89
mHSC (n=126) 98 77 76 76 66 98 75 83 99 97 86 81 73

OAP(n=489) ®mHOS (n=537) BUCI (n=46) ®mHSC (n=126)
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Aislados hospitalarios vs atencidn primaria

25
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2016

—AP 7,2

HOSP 20,3
—HSC

2017 2021
6,7 9

13,8 18,4
14,4 19,8

—AP HOSP ——HSC



//R Servicio Andaluz de Salud
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Aislados hospitalarios
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AK CPM CIP FOS CN IMI MER PTZ TIG ™
Seriel 100 83 88 69 95 97 99 82 92 90
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Carbapenemasas Carbapenemasas Carbapenemasas
E.coli K.pneumoniae E.cloacae

OXA-48 = KPC L s |[MP s KPC NDM = OXA-48 VIM OXA-48 VIM
n=2 n=19 n=4
0,5% (HSC) 3,16% (HOS) 3,84% (HOS)
1,58% (HSC)
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Sensibilidad de Staphylococcus aureus (2021)

120
100 mm— —

60
40

20

0

CLI ERI LEV LIN MUP OXA RA T/S
OAP (n=142) 51 48 63 99 78 82 99 96
mHOS (n=369) 61 63 77 100 76 88 95 99
BUCI (n=44) 64 73 84 100 68 86 95 08
B HSC (n=57) 60 65 70 100 79 82 100 100
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Staphylococcus aureus resistente a meticilina

30

25

20

10

5

0

2016 2017 2021

—AP 14,6 14,5 18
HOSP 15,1 17,8 13
—HSC 28 18

—AP HOSP ——HSC

Hospital Universitario Puérta del
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Aislados hospitalarios

100
80
60
40
20

0
FOS LEVO VA
E.faecalis (n= 270) 99 97 79 66 99
m E.faecium (n=84) 13 89 17 12 99

E.faecalis (n=270) mE.faecium (n=84)

Hosp‘ital Universitario
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DT  CONSEJERIA DE SALUD Y FAVILIAS Sensibilidad de Streptococcus spp (2021)
Atencion Primaria

AN

PEN CTX E LEV

O Streptococcus pneumoniae (19)

100 H

= CLI

‘ O Streptococcus pyogenes (57) ‘
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Hosp‘ital Universitar‘io
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Tasa de incidencia
nosocomial de
Clostridium difficile

toxigénico
Cc

Afio Tests Toxina Tasa (x1000 Ag “ Tox

C.difficile + estancias) N et
2013 417 30 0,18 e
2014 633 58 0,35 (€ difce s present

producing toxins)

2015 764 49 0,30
2016 825 83 0,51
2017 756 54 0,33
2021 1331 103 0,69

Lo

osp'ital
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