
INFORME ANUAL ACTIVIDAD PROA HRU MÁLAGA 2023.  

En las funciones del equipo PROA del Hospital Regional Universitario de Málaga se 

distinguen aquellas destinadas a la educación no impositiva mediante asesoramiento 

antimicrobiano con el médico prescriptor así como aquellas destinadas a la valoración 

de tratamiento de bacteriemias y gérmenes multirresistentes entre otras. A 

continuación se muestran los datos de dicha actividad en el equipo PROA del Hospital 

Regional Universitario de Málaga. Así mismo, se monitorizan indicadores del 

programa en cuanto a calidad de prescripción e indicadores clínicos de mortalidad en 

pacientes con bacteriemia por principales patógenos seleccionados y actualización 

del mapa de resistencia a nivel hospitalario.  

ASESORÍAS PROA HRU MÁLAGA 2023. 

Durante el año 2023, se realizaron un total de 698 asesorías. De ellas, el 68,2% 

provenían del análisis de antibioterapia de amplio espectro; el 23,1% de antibioterapia 

con duración superior a 5 días; el 4,6% asesorías de antibioterapia de uso restringido 

y el 3,4% sobre el uso de quinolonas iv.  

El análisis de los antibióticos fue de ámbito global a nivel hospitalario. Se procedió al 

asesoramiento en la gran mayoría de los servicios siendo las asesorías en 

Hematología (28,9%), M. Interna (17,7%) y Digestivo (13,8%) los principales, 

seguidos de Cirugía General (8,5%), Cirugía Cardiovascular (6,3%), Nefrología 

(5,3%), Oncología (5,3%) y Traumatología (2,7%),  

Del total de antibióticos asesorados, se realizaron la mayoría de las intervenciones 

sobre antibioterapia de impacto ecológico por amplio espectro. Así, las asesorías 

sobre meropenem fueron el 25,6%; sobre Piperacilina Tazobactam, el 27%, sobre 

vancomicina 12,6% seguido de linezolid y daptomicina (4%). El 20,6% de las 

asesorías se realizaron sobre otros antibióticos de uso restringido.  

En cuanto a las asesorías, éstas se distribuyeron como se muestra a continuación:  

• Profilaxis,  2,6%. 

• Empírico  63,4%. 

• Dirigido  34%. 



De ellas, se consideraron asesorías inadecuadas el 46,2%. Sobre este porcentaje, se 

realizaron las siguientes acciones para adecuar el uso de antibioterapia:  

• Se mantuvo tratamiento empírico como dirigido sin realizar acción en el 33%. 

Se simplificó y ajustó a antibiograma el 21,4%.   

• Se ajustó la duración en el 40,2%, siendo uno de los principales problemas en 

nuestro centro.   

• Se amplió espectro por déficit de cobertura a etiología en el 2,7%.   

• Se ajustó la dosis, por toxicidad renal o por problemas Pk/Pd en el 1,6%. 

La satisfacción del médico responsable tras la asesoría realizada fue del 94,1%.  

ASESORÍAS SEGÚN ANTIBIOTERAPIA. 

PIPERACILINA/TAZOBACTAM.  

Las asesorías sobre Piperacilina Tazobactam (P/T) fueron realizadas según se 

muestra a continuación:  

• Antibioterapia durante más de 5 días de duración: 22,4% 

• Antibioterapia de amplio espectro: 77,6%. 

De ellas, el 1,3% de las asesorías fueron sobre profilaxis, el 72,4% sobre tratamiento 

empírico y el 24,6% sobre tratamiento dirigido.  

El total de asesorías inadecuadas sobre P/T fue del 49,3%. De ellas, las asesorías de 

profilaxis fueron inadecuadas en un 66,6%; las asesorías sobre tratamiento empírico 

fueron adecuadas en un 49,7% y por último, las asesorías sobre tratamiento dirigido 

fueron adecuadas en un 43,9%. 

Por servicios, el 33,2% de las asesorías sobre P/T se realizó en M. Interna, el 27,4% 

en Digestivo, el 14,7% en Hematología seguido de 6,9 % Cirugía General y 5,6% 

Oncología.  

Las acciones realizadas en las asesorías sobre P/T se muestran: 

• 36,2% No se realizó ninguna acción.   

• 24,1% se aconsejó simplificación.   



• 37,5% se aconsejó ajuste de duración. 

• 1,3%  se aconsejó ampliación de espectro. 

• 0.9%  se realizó ajuste de dosis.   

MEROPENEM.  

Las asesorías sobre Meropenem fueron realizadas según se muestra a continuación:  

• Antibioterapia de amplio espectro: 94,6%. 

• Antibioterapia durante más de 5 días de duración: 5,4%.   

De ellas, el 69,5% de las mismas correspondieron a tratamiento empírico y el 

20,5% sobre dirigido.  

El total de asesorías inadecuadas sobre meropenem fue del 49,2%. De ellas, las 

asesorías sobre tratamiento empírico fueron inadecuadas en el 50,4% de los 

casos y sobre tratamiento dirigido en el 42,6% de los casos.  

Por servicios, la mitad de las asesorías de Meropenem se realizaron en 

Hematología (50%), seguido de Cirugía General (10,8%), Nefrología (8,8%) y M. 

Interna (6,9%).  

Las acciones realizadas sobre Meropenem se resumen:  

• 27%  no se realizó acción.   

• 33,8% se procedió a simplificar el tratamiento.   

• 34,8% se aconsejó ajuste de duración.   

• 2%  se realizó asesoría sobre ajuste de espectro.   

• 1,5%  ajuste de dosis.   

 

ATENCIÓN PRECOZ A BACTERIEMIAS.  
 

Durante el año 2023 se atendieron un total de 783 bacteriemias. La edad media fue 

de 65,7 años. De la totalidad, se realizó intervención telefónica en el 13,3% de los 

pacientes para reevaluación a nivel hospitalario.  



Las bacteriemias procedieron principalmente del servicio de Urgencias (14%), 

seguida de Hematología (13,4%), Interna (12,4%), Infecciosas (10%) y Digestivo 

(8,4%).  

El foco fue principalmente de catéter venoso (26,2%) seguido de sondaje urinario 

(25,9%) y abdominal no biliar (10,5%). Del total de bacteriemias, el 81,2% fueron 

secundarias, el 9,4% primarias y el 6% se consideraron contaminaciones.  

El aislamiento microbiológico más frecuente fue E. coli (25,6%) seguido de K. 

pneumoniae (14,6%), S. coagulasa negativo (11,3%) y S. aureus (7.6%).  En cuanto 

a las resistencias, del total de aislamientos microbiológicos con resistencia, la gran 

mayoría de ellas fueron BLEE (66,7%), seguido de AMPc (21,1%), OXA 48 (6,7%) y 

MRSA (3,3%).  

El tratamiento empírico iniciado consistió en cefalosporinas en primer lugar (24,5%), 

seguido de Piperacilina/Tazobactam (22,5%) y Carbapenemas (18%). EL 12,3% no 

habían iniciado tratamiento en el momento de nuestra valoración.  

La adecuación del tratamiento empírico a las guías locales fue del 33,5% y al 

antibiograma del 25,3%. Se precisó intervención sobre el foco en el 41,4% de los 

casos. La mortalidad atribuible fue del 11,9%.  

CONSUMO DE ANTIBIÓTICO DDD/1000 ESTANCIAS.  

El consumo de antibióticos medido en DDD/1000 estancias en 2023 se muestra a 

continuación:  

- 1 Trimestre 887.15 DDD/1000 estancias.  

- 2 Trimestre 853.35 DDD/1000 estancias.  

- 3 Trimestre 847.71 DDD/1000 estancias.  

- 4 Trimestre 975.13 DDD/1000 estancias.  

La media de DDD/1000 estancias en 2023 fue de 891.08, siendo algo superior a la de 

los años previos (836.63 en 2022) con excepción de años 2020 y 2021 por la situación 

de pandemia mundial COVID-19.  

 

 



GASTO EN EUROS DE ANTIMICROBIANOS.  

El gasto global de antimicrobianos en 2023 alcanzó los 2.389.094 €, siendo el gasto 

externo de 647178 € correspondiendo el resto a consumo interno. Se mantiene por 

tanto la tendencia de descenso del gasto en antimicrobianos desde el inicio del 

programa PROA en nuestro centro.  

 

MORTALIDAD CRUDA DE BACTERIEMIAS.  

La mortalidad cruda en las bacteriemias de mayor impacto a nivel hospitalario son 

como siguen:  

- Mortalidad bacteriemia por E. coli: 6%. 

- Mortalidad bacteriemia por K. pneumoniae: 8.3%.  

- Mortalidad bacteriemia por Pseudomonas aeruginosa:   

- Mortalidad bacteriemia por Acinetobacter baumanii: 0%.  

- Mortalidad bacteriemia por S. aureus: 14.57%.  

- Mortalidad bacteriemia por S. pneumoniae: 11.27%.  

- Mortalidad bacteriemia por Candida spp: 20.28%.  

- Mortalidad bacteriemia por N. meningitidis: 0%. 

 

ACTIVIDAD DOCENTE Y DIVULGADORA.  

Adjunto a este documento se añade la presentación de los datos de la actividad anual 

del PROA en el Hospital Regional Universitario de Málaga que se ha presentado a 

nivel hospitalario y por servicios.  
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Programa PROA 



Responsable
Director del programa - Director Médico

Equipo de PROA
- Coordinador

- Miembros fijos

-    Miembros opcionales

- Clínico experto en antibióticos. (Dr. Reguera)

- Farmacéutico, microbiólogo, preventivista e 
internista experto en enfermedades infecciosas.

      Intensivista, pediatras…

Equipo PROA



PROA: Objetivos generales 
 

Optimizar el uso de antimicrobianos hasta alcanzar el nivel de los 
países europeos con mejores indicadores.

Objetivos específicos del PROA

Mejorar el uso de los antimicrobianos

Mejorar el pronóstico de los pacientes con infecciones graves
 

Reducir los efectos adversos de los antimicrobianos

Reducir las resistencias bacterianas

Reducir la presión antibiótica

Generar conocimientos

Reducir el gasto sanitario



Actuaciones

Actualización de las guías locales de antimicrobianos adaptadas a la 
epidemiología del hospital

Asesorías clínicas sobre tratamientos antimicrobianos:
- Profilaxis quirúrgica

    - Tratamiento empírico
  - Tratamiento dirigido

Asesoría clínica en las bacteriemias

Asesorías sobre tratamientos antibióticos de riesgo



ASESORAMIENTO ANTIMICROBIANO NO 
IMPOSITIVO

Asesorías SEMANALES sobre los antibióticos de mayor impacto: 

- Meropenem

- Ertapenem

- Vancomicina

- Daptomicina

- Linezolid

- Piperacilina/Tazobactam





ASESORÍAS 2023
En el 2023, se realizaron un total de 698 asesorías, siendo el 46,2% de ellas inadecuadas.
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ASESORÍAS 2023
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ASESORÍAS 2023
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ASESORÍAS 2023
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BACTERIEMIAS 2023
Total bacteriemias RedCap 783.

Edad media 65,7 años
Varón 62,5%.

Contacto telefónico: 13,3%
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BACTERIEMIAS 2023
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BACTERIEMIAS 2023
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BACTERIEMIAS 2023
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MORTALIDAD CRUDA 
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MORTALIDAD CRUDA 
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DDD/1000 ESTANCIAS 2023
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EVOLUTIVO DDD/1000 ESTANCIAS
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GASTO ECONÓMICO 2023
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El gasto total del 2023 fue de 2.389.094 euros



EVOLUTIVO GASTO ECONÓMICO
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DOCENCIA Y DIVULGACIÓN

Sesiones formativas a residentes principales servicios implicados: 
Hematología, Oncología, Cirugía General.

Feedback con principales servicios prescriptores. 

Sesiones hospitalarias. 

Redes sociales: @infeccHRUmalaga



Nacho Márquez
nachomarquezgomez@gmail.com

“La lucha armada puede ser provechosa y puede ser peligrosa. 
Para el experto es provechosa, para el inexperto peligrosa.” 

Sun Tzu. El arte de la guerra


