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INTRODUCCION

Las consecuencias del desarrollo y diseminacién de las bacterias
multirresistentes son muy graves en términos de salud y de sostenibilidad del sistema
sanitario. Por ello, la OMS ha definido las resistencias microbianas como una de las
mayores amenazas para la salud publica mundial. La relacién entre antimicrobianos y
resistencias es bien conocida, de tal manera que la presién antibiética es uno de los
principales factores de riesgo, aunque no el Unico, para el desarrollo de resistencias.

Una de las actividades fundamentales en los servicios y unidades de
Microbiologia Clinica es la realizacion de estudios de sensibilidad (antibiograma)
encaminados, en primer lugar, a guiar las opciones terapéuticas de aquellos pacientes
infectados. Ademas, el andlisis conjunto de los datos procedentes de multiples
microorganismos (y pacientes) durante un determinado periodo es de gran valor
epidemioldgico y clinico, pues permite conocer variaciones en las tendencias de
sensibilidad a los antimicrobianos y resulta de gran ayuda en la seleccién de los
tratamientos empiricos.

En este documento se incluyen los datos de sensibilidad de los microorganismos
aislados en muestras clinicas de pacientes pertenecientes al drea de salud del Hospital
Regional Universitario de Madlaga durante el afio 2022, presentando de manera
separada los datos de pacientes ingresados en el hospital, los procedentes del dmbito
extrahospitalario (Atencidn Primaria, Urgencias y consultas externas) y de servicios
pediatricos. Como novedad, y como consecuencia de la implantacion de los nuevos
criterios EUCAST (European Committee on Antimicrobial Susceptibility Testing) para
interpretacion del antibiograma, en las tablas se incluyen los porcentajes de
aislamientos sensibles (S) y los de sensibles cuando se incrementa la exposicion (1*). La
suma de S e I* representa a los aislamientos que se podrian tratar con el antibiético en
cuestidn, los categorizados como S con dosis estandar y los I* con dosis incrementadas
o bien en infecciones donde la concentracién del antibidtico puede estar incrementada,
por ejemplo, orina, bilis, etc.

Los nuevos criterios EUCAST se implantaron en el servicio de Microbiologia en
abril de 2022; debido a esto, se han considerado los aislamientos a partir de esta fecha
con el fin de presentar datos homogéneos.
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TABLA 1. SENSIBILIDAD (PORCENTAJE) DE ENTEROBACTERIAS. HOSPITAL REGIONAL UNIVERSITARIO DE MALAGA. ANO 2022. AMBITO
HOSPITALARIO

Microorganismo Interpretacion AMP AUG P/T CFR CTX CAZ CFP IMP ERT CIP FOS** GM TO AK
Escherichia coli S ‘ ‘

=496 ko e - e va0 D02 134 s 0 [ o3 e e e 02

Klebsiella pneumoniae s [0 e e - 74 704 752 944 934 724 80 (839 705 989 75
n=304 ko B - - 64 03 33 24 L2 [ 39 - [0 - o 03

Proteus mirabilis s 864 753 (973 - 957 947 (953 0 936 766 755 766 842 973 67
n=94 ko e - [ee7 o 21 [ 86 [ - o - - L. 11

Enterobacter cloacae s Lo o 76 [ - 75 735899 100 93 973 742 (993 100 100 925
n=147 o B - e o7 o7 [ 0 [ -0 - - - [0

Serratia marcescens s 0 0 99 - 948 100 100 973 974 100 100 100 - 100 100

n=77 I*

N: n2 de casos

S: S: Sensible, régimen de dosificacion estandar

I*: Sensible cuando se incrementa la exposicidn, bien por ajuste del régimen de dosificacién del antimicrobiano o por su concentracién en el lugar de la infeccion
- : Antibidtico no testado o no existe interpretacion

** Los datos de sensibilidad para FOS sélo incluyen aislados de orina

AMP: Ampicilina CAZ: Ceftazidima FOS: Fosfomicina

AUG: Amoxicilina/clavuldnico CFP: Cefepime GM: Gentamicina

P/T: Piperacilina/tazobactam IMP Imipenem TO: Tobramicina

CFR: Cefuroxima ERT: Ertapenem AK: Amikacina

CTX: Cefotaxima CIP: Ciprofloxacino T/S: Trimetoprim/sulfametoxazol

%S + %l >80%
%S + %l= 60%-80%
%S + %I<60%
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TABLA 2. SENSIBILIDAD (PORCENTAIJE) DE BACILOS GRAM NEGATIVOS NO FERMENTADORES. HOSPITAL REGIONAL UNIVERSITARIO DE
MALAGA. ANO 2022 AMBITO HOSPITALARIO

Microorganismo Interpretacion CAZ

Pseudomonas aeruginosa S

n=333 I* 865 86 - - - - -
Acinetobacter baumanii s - 100 100 100 100 100 100
n: 16 I* TN [T ) I G
Stenotrophomonas spp S = = = = = = - = = = - =
n=53 ” SRR B

N: n2 de casos

S: S: Sensible, régimen de dosificacion estandar

I*: Sensible cuando se incrementa la exposicidn, bien por ajuste del régimen de dosificacion del antimicrobiano o por su concentracién en el lugar de la infeccién
- : Antibidtico no testado o no existe interpretacién

La significacidn de los datos disminuye cuando el n2 de aislamientos es menor de 30

CAZ: Ceftazidima MER: Meropenem AK: Amikacina

CFP: Cefepime CIP. Ciprofloxacino T/S: Trimetoprim/sulfametoxazol
AZT: Aztreonam LVX: Levofloxacino CL: Colistina

P/T:P/T: Piperacilina/tazobactam GM: Gentamicina

IMP: Imipenem TO: TO: Tobramicina

P %s + %1 >80%

%S + %I= 60%-80%

B %S+ %I<60%
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TABLA 3. SENSIBILIDAD (PORCENTAJE) DE COCOS GRAM POSITIVOS. HOSPITAL REGIONAL UNIVERSITARIO DE MALAGA. ANO 2022
AMBITO HOSPITALARIO

Microorganismo Interpretacion OX AMP
Staphylococcus aureus S 61,4 69,3

=254 * e 16 - [-fsse - - -
Staphylococcus epidermidis s 214 395 715 - 468 914 100 896 100

n=355 I* I B - s
Enterococcus faecalis S - - = 75,8 = --- - 66,2 =
n=231 I* - - - - - - - - -
Enterococcus faecium S = = . . - - - 62,2 -
n= 129 I* - ; ; N - - - -
N: n2 de casos

S: S: Sensible, régimen de dosificacion estandar

I*: Sensible cuando se incrementa la exposicidn, bien por ajuste del régimen de dosificacion del antimicrobiano o por su concentracién en el lugar de la
infeccion

- : Antibidtico no testado o no existe interpretacion

OX: Oxacilina LVX: Levofloxacino DAP: Daptomicina

AMP: Ampicilina GM: Gentamicina SGM: Sinergia Gentamicina

E: Eritromicina TEI: Teicoplanina T/S: Trimetoprim/sulfametoxazol
CC: Clindamicina VAN: Vancomicina

FOS: Fosfomicina LNZ: Linezolid

P %s + %1 >80%

%S + %l= 60%-80%

B %S+ %I<60%

S. aureus resistente a meticilina hospitalario 15,4%
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TABLA 4. SENSIBILIDAD (PORCENTAJE) DE ENTEROBACTERIAS. HOSPITAL REGIONAL UNIVERSITARIO DE MALAGA. ANO 2022 AMBITO
EXTRAHOSPITALARIO

Microorganismo Interpretacion AMP AUG P/T CFR CTX CAZ CFP IMP ERT CIP FOS** GM TO AK
Escherichia coli S

= 4042 I R T B A T T e

Klebsiella pneumoniae S0 737 849 853 872 862 838 993 99 845 642 947 901 100 865
n=1119 Mmoo - - - - 01 16 21 02 - 18 - - - - 03

Proteus mirabilis S 605 796 (992 95 963 945 978 | O 963 73 723 | 8 904 989 639
=440 mo - - D0l 0527 04 898 - o - [ . .- 02

Enterobacter cloacae s 0 o 77 0 751 769 97 100 87 9 | 465 994 100 100 897
n=74 o B - [ 17 23 [a9 o [ an D - os |

Serratia marcescens s 0 0 10 0 956 100 100 100 100 100 767 100 - 984 100
=90 m - - - 90 o 0 o - 0 - - - - 0

Salmonella spp s 724 924 9 0 931 971 100 99 100 943 - 0 0 0 981
=99 P - - - -0 0 o 0 -0 - e e o

N: n2 de casos

S: S: Sensible, régimen de dosificacidon estandar

I*: Sensible cuando se incrementa la exposicidn, bien por ajuste del régimen de dosificacidén del antimicrobiano o por su concentracién en el lugar de la infeccion
- : Antibidtico no testado o no existe interpretacién

** Los datos de sensibilidad para FOS sélo incluyen aislados de orina

AMP: Ampicilina CAZ: Ceftazidima FOS: Fosfomicina

AUG: Amoxicilina/clavuldnico CFP: Cefepime GM: Gentamicina

P/T: Piperacilina/tazobactam IMP: Imipenem TO: Tobramicina

CFR: Cefuroxima ERT: Ertapenem T/S: Trimetoprim/sulfametoxazol
CTX: Cefotaxima CIP: Ciprofloxacino AK: Amikacina

%S + %l >80%
%S + %l= 60%-80%
o _
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TABLA 5. SENSIBILIDAD (PORCENTAIJE) DE BACILOS GRAM NEGATIVOS NO FERMENTADORES. HOSPITAL REGIONAL UNIVERSITARIO DE
MALAGA. ANO 2022 AMBITO EXTRAHOSPITALARIO

Microorganismo Interpretacion CAz

Pseudomonas aeruginosa

n=534 I*
Stenotrophomonas spp S
n=31 I*

N: n2 de casos
S: S: Sensible, régimen de dosificacion estandar
I*: Sensible cuando se incrementa la exposicidn, bien por ajuste del régimen de dosificacién del antimicrobiano o por su concentracién en el lugar de la infeccion

- : Antibidtico no testado o no existe interpretacion

CAZ: Ceftazidima IMP: Imipenem TO: Tobramicina
CFP: Cefepime MER: Meropenem AK: Amikacina
AZT: Aztreonam CIP. Ciprofloxacino T/S: Trimetoprim/sulfametoxazol

P/T:P/T: Piperacilina/tazobactam LVX: Levofloxacino CL: Colistina

P %s + %1 >80%

%S + %I= 60%-80%

B %S+ %I<60%
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TABLA 6. SENSIBILIDAD (PORCENTAJE) DE COCOS GRAM POSITIVOS. HOSPITAL REGIONAL UNIVERSITARIO DE MALAGA. ANO 2022 AMBITO
EXTRAHOSPITALARIO

Staphylococcus aureus - - 63,6 69,4

n=612 I* - - 0,5 - -------

Bl 07

Staphylococcus epidermidis S - - - - - 67,6 68,6 - 72,6 ---- -
=175 - . o - NN - IEEEEN s
Enterococcus faecalis S = - = = = = = 78,6 = - 76,2 =
n=678 I* - - - - - _ -
Enterococcus faecium S - - = - = - 75 -
=74 5 - 2 - —
Streptococcus agalactiae S = - = - = = =
=171 - - ‘%48
Streptococcus pyogenes S - - = - = = =
n=146 * - 992
Streptococcus pneumoniae S = = 74,2 = - = = 77,4
n=101 I* - - - 98 2
N: n2 de casos
S: Sensible a dosificacion estandar
I*: Sensible cuando se incrementa la exposicidn, bien por ajuste del régimen de dosificacion del antimicrobiano o por su concentracidon en el lugar de la infeccidén
- : Antibidtico no testado o no existe interpretacion

OX: Oxacilina E: Eritromicina GM: Gentamicina DAP: Daptomicina

AMP: Ampicilina CC: Clindamicina TEI: Teicoplanina SGM: Sinergia Gentamicina

PEN: Penicilina FOS: Fosfomicina VAN: Vancomicina T/S: Trimetoprim/sulfametoxaz

CTX: Cefotaxima LVX: Levofloxacino LNZ: Linezolid

P %s + %1 >80%

%S + %l= 60%-80% : o e
B %S + %I<60% S. aureus resistente a meticilina extrahospitalario 10,8%
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TABLA 7. SENSIBILIDAD (PORCENTAJE) DE ENTEROBACTERIAS. SERVICIOS PEDIATRICOS HOSPITAL HMI DE MALAGA. ANO 2022

Microorganismo (n) Interpretacion AMP AUG P/T CFR CTX CAZ CFP IMP ERT CIP FOS** GM TO AK* T/S

Escherichia coli S 74,7
(n=340) I* 0
Klebsiella pneumoniae S -
(n=66) I* 0
Proteus mirabilis S 64,3
(n=42) I* 0
Enterobacter cloacae S -
(n=39) I* o
Serratia marcescens S -
(n=28) |* 0
Salmonella especies S -
(n=29) |* 0

N: n2 de casos

S: Sensible a dosificacion estandar

I*: Sensible cuando se incrementa la exposicidn, bien por ajuste del régimen de dosificacion del antimicrobiano o por su concentracidon en el lugar de la infeccidén
- : Antibidtico no testado o no existe interpretacién

La significacion de los datos disminuye cuando el n2 de aislamientos es menor de 30

** Los datos de sensibilidad para FOS sdlo incluyen aislados de orina

AMP: Ampicilina CTX: Cefotaxima ERT: Ertapenem TO: Tobramicina

AUG: Amoxicilina/clavulanico CAZ: Ceftazidima CIP: Ciprofloxacino T/S: Trimetoprim/sulfametoxazol
P/T: Piperacilina/tazobactam CFP: Cefepime FOS: Fosfomicina AK: Amikacina

CFR: Cefuroxima IMP: Imipenem GM: Gentamicina

P %s + %1 >80%

%S + %|= 60%-80% E. coli productor BLEE 4,7%
R %S + %1<60% K. pneumoniae productor BLEE 3%
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TABLA 8. SENSIBILIDAD (PORCENTAIJE) DE BACILOS GRAM NEGATIVOS NO FERMENTADORES. SERVICIOS PEDIATRICOS HOSPITAL HMI DE
MALAGA. ANO 2022

Microorganismo Interpretacion P/T

Pseudomonas aeruginosa

(n=85) * 977 989 792 977 93 51 100 95 - - -
Stenotrophomonas spp S - - - - - - - 68,4 - - -
N: n2 de casos

S: Sensible a dosificacidn estandar

I*: Sensible cuando se incrementa la exposicidn, bien por ajuste del régimen de dosificacién del antimicrobiano o por su concentracién en el lugar de la infeccion
- : Antibidtico no testado o no existe interpretacion

La significacion de los datos disminuye cuando el n? de aislamientos es menor de 30

CAZ: Ceftazidima IMP: Imipenem TO: Tobramicina

CFP: Cefepime MER: Meropenem AK: Amikacina

AZT: Aztreonam CIP: ciprofloxacino T/S: Trimetoprim/sulfametoxazol
P/T: Piperacilina/tazobactam LVX: Levofloxinacino CL: Colistina

P %s + %1 >80%

%S + %l= 60%-80%

B %S+ %I<60%
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TABLA 9. SENSIBILIDAD (PORCENTAJE) DE COCOS GRAM POSITIVOS. SERVICIOS PEDIATRICOS HOSPITAL HMI DE MALAGA. ANO 2022

Microorganismo Interpretacién OX AMP PEN
Staphylococcus aureus S
(n=165) |*
Staphylococcus epidermidis S
(n=87) |*
Enterococcus faecalis S
(n=56) I*
Streptococcus pyogenes S
(n=74) I*
Streptococcus pneumoniae S
(n=27) |*

N: n2 de casos

S: Sensible a dosificacion estandar

I*: Sensible cuando se incrementa la exposicion, bien por ajuste del régimen de dosificacién del antimicrobiano o por su concentracion en el lugar de la infeccion
- : Antibidtico no testado o no existe interpretacién

La significacion de los datos disminuye cuando el n2 de aislamientos es menor de 30

OX: Oxacilina CC: Clindamicina VAN: Vancomicina

AMP: Ampicilina FOS: Fosfomicina LNZ: Linezolid

PEN: Penicilina LVX: Levofloxacino DAP: Daptomicina

CTX: Cefotaxima GM: Gentamicina SGM: Sinergia Gentamicina

E: Eritromicina TEI: Teicoplanina T/S: Trimetoprim/sulfametoxaz

%S + %! >80%
%S + %l= 60%-80%
%S + %1<60%
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