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ANTECEDENTES

La resistencia a los antibioticos es un importante problema de salud publica, ya que conduce a los fracasos
del tratamiento con incremento de la morbilidad y mortalidad y el aumento del uso empirico de
antibioticos de amplio espectro. Los antibioticos constituyen uno de los grupos farmacologicos de mayor
prescripcion y uso, ocupando el primer o segundo lugar en los gastos de farmacia de un hospital. El uso
masivo e injustificado de los antibioticos genera consecuencias que representan en la actualidad serios
problemas en el contexto de la salud publica a escala mundial. El objetivo fue determinar el perfil de
utilizacion de antibidticos en Hospitales de 3er y 4to nivel de atencidn en en el Paraguay.2017

METODOS: Estudio observacional, descriptivo de corte transversal con muestreo probabilistico. Se
consideraron como estratos los niveles de atencion: cuarto y de tercer nivel de atencion donde se
seleccionaron hospitales en forma aleatoria en 3 departamentos del Paraguay. Se realizd un corte de
prevalencia de una semana y se contabilizo la proporcion bajo tratamiento con antibioticos y en caso de
estar recibiendo ATB el motivo de indicacion, tipo de antibidtico, via de administracion, dosis, intervalo,
tiempo de antibioticoterapia. Para poder concluir que el uso no es adecuado se deberia cumplir con las
siguientes tres premisas :1.La prescripcion no es la adecuada segun afeccion o motivo de la misma 2. La
dosis no es la correcta y 3. la duracion no es correcta.

RESULTADOS: Ingresaron 633 personas, de la cuales el 69,9%(1C95% Proporcion de uso de antibioticos distribuido segun tipo servicios
66,2-73,5) han recibido tratamiento con algun tipo de antibiéticos. El asistenciales. Asuncion, Central, Caaguaz(. 2017
grupo de edad con mas elevada utilizacion de antibioticos fue el de 70 v
a 79 afios (79,9%). La utilizaciéon de antibiéticos en la Unidad de - Prccl)por(;!gn ge Uso
Cuidados Intensivos fue del 100%, en el servicio de traumatologia Servicio L LULBL
89,2%, urgencias 75,2%, pediatria 75%.El 53% de las indicaciones de n=435 %
antibioticos fue para profilaxis y el 47% terapéutico. GINECOLOGIA 111 64.91
URGENCIAS 76 75.25
CONCLUSIONES: La prescripcion de antibidticos fue elevada en los CIRUGIA 1 60.17
hospitales, sobre todo en los pacientes de edad avanzada, en cuidados PEDIATRIA of  75.00
intensivos, traumatologia, pediatria. La informacién disponible amerita CLINICA MEDICA 45 1311
el fortalecimiento de la vigilancia del uso de antibidticos en los NEONATOLOGIA 30 71.43
hospitales de 3er y 4to nivel integrando grupos multidisciplinarios que TRAUMATOLOGIA 29 39.29
emitan recomedaciones con base a los hallazgos mas relevantes del CUIDADOS INTENSIVOS 20 100.00
presente estudio.
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