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1.-INTRODUCCION

Una de las actividades fundamentales en los Servicios de Microbiologia Clinica es la
realizacion de estudios de sensibilidad (antibiograma), encaminados, sobre todo, a optimizar
el tratamiento antibidtico que se prescribe.

El andlisis periddico y conjunto de los datos procedentes de estos estudios es de gran valor
epidemioldgico y clinico, pues permite conocer variaciones en las tendencias de sensibilidad
a los antimicrobianos y constituye una herramienta imprescindible en la seleccion de los
tratamientos empiricos.

Ademas, la magnitud del impacto de la resistencia a antibidticos (RA) es ahora reconocida
como uno de los mayores problemas a los que se enfrenta el ejercicio de la medicina actual.
Las consecuencias directas de la infeccion por bacterias resistentes a los antibiéticos son
graves e incluyen el aumento de la morbimortalidad, las estancias hospitalarias mas
prolongadas, pérdida de proteccion a pacientes con intervenciones quirudrgicas,
inmunodepresion y otros procedimientos médicos, y el aumento del coste econdmico. La
implementacién de medidas para su control es imprescindible, pero, para que esta sea eficaz
y rentable, debe ser guiada por el conocimiento previo del problema, un conocimiento lo mas
actualizado, real y completo posible.

Por estas razones, la elaboracién de informes acumulados de sensibilidad a los
antimicrobianos es una actividad que se debe llevar a cabo por parte del microbidlogo clinico.
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2.- OBJETIVOS

- Describir las bacterias aisladas con mas frecuencia en las muestras remitidas al Servicio
de Microbiologia para diagndstico, en los afios 2019 y 2020.

- Recoger los porcentajes de sensibilidad a los antibidticos de las principales bacterias

aisladas, de forma global, separando por areas de asistencia (hospitalizados,

no

hospitalizados, atencion primaria, Unidad de Cuidados Intensivos), y de forma especial los
aislados de muestras concretas, mas relevantes, en orinas de atencién primaria, por la
cantidad que representan y en hemocultivos por su especial transcendencia clinica.

- Realizar estudio comparativo de resultados entre ambos afios.

- Mostrar el porcentaje de aquellas fenotipos de especial vigilancia epidemioldgica para
cada especie y de forma mas detallada para E. coli productora de betalactamasa de espectro
extendido (BLEE), K. pneumoniae BLEE, Staphylococcus aureus meticilin resistente (SAMR),
Pseudomonas aeruginosa, asi como su evolucién temporal.
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3.- ALCANCE

A pesar del valor intrinseco de este documento, que ya se ha puesto de manifiesto, la
intencidén es que sirva de punto de partida para que la Comisién de Infecciones y Politica
Antibidtica promueva actuaciones que mejoren el uso de los antibidéticos en nuestra
institucion de acuerdo a lo que se describe como ecologia local.

En este sentido y aunque lo consideremos sobretodo un documento de trabajo, se pondra
a disposicion de todos los facultativos del Area para que pueda servir como herramienta que
oriente las prescripciones antibiéticas adaptandolas a nuestra epidemiologia microbioldgica.

Es pues la Comision de Infecciones y Politica Antibidtica la que deberia aprovechar toda la
informacién que aporta este documento para definir, corregir y mejorar el uso de la
antibioterapia en nuestra institucion teniendo en cuenta las caracteristicas propias que aqui
se presentan, en forma de cursos, presentacidnes, protocolos o campanfias que se planteen.

Finalmente todos los facultativos del Area deberian beneficiarse de esta informacion, y de
forma ideal en un formato que se adaptase a su ambito concreto de ejercicio de la asistencia.
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4.- DEFINICIONES Y EXPRESION DE RESULTADOS

Los criterios considerados en la elaboracién de este informe, tal como establece la
Sociedad de Enfermedades Infecciosas y Microbiologia Clinica® y el Plan Nacional de
Resistencia a Antibidticos? son:

e Los datos deben incluir al menos 30 microorganismos de la especie o grupo
considerado. En algunos de los datos reflejados el nimero de cepas es inferior
para que cuando sumen entre los dos afilos mas de 30 cepas mostrar los datos
acumulados de ambos afios.

e Lainformacion se refiere a microorganismos aislados de muestras clinicas,
excluyendo muestras de vigilancia y ambientales.

e Se ha considerado solo el primer aislado de cada paciente.

e Se utiliza como criterio de interpretacién de las Concentraciones Minimas
Inhibitorias los criterios del European Committee on Antimicrobial Susceptibility
Testing EUCAST (2019 y 2020)>*

e Seindican porcentajes de cepas sensibles: se ha puesto fondo rojo cuando el
porcentaje es inferior al 80 % y en fondo verde cuando es >= 80 %.

e Se han preparado informes separados de muestras hospitalarias, no hospitalarias
(resto dreas: urgencias, consultas externas y atencion primaria) y de forma
separada para Atencién Primaria y UCI, asi como de las muestras de orina
comunitarias y de las bacterias aisladas en hemocultivos.

Sefalar que estos informes tienen limitaciones que no debemos pasar por alto por
ejemplo, los criterios para la extraccién de hemocultivos que aunque en nuestro pais estan
mas o menos definidos y se acepta que son mayoritariamente respetados, pueden variar
considerablemente entre diferentes facultativos y/o servicios.

En otras infecciones, como las de orina, el posible sesgo es evidente ya que, en muchos
casos, no se realiza cultivo a todas las infecciones sino solo a las complicadas o a las que
presentan peor evolucion.

Otra limitacién se da en el caso de pacientes ingresados en centros sociosanitarios o
residencias, ya que no tenemos dicha informacidn pues la peticién viene solicitada desde
Centro de Salud.

Por ultimo, cabe resaltar la carencia manifiesta y generalizada de datos clinicos y
epidemioldgicos que nos ayuden a establecer con mayor exactitud la representatividad de los
hallazgos en los cultivos.
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En la figura 1 explicamos los datos que se aportan
para las diferentes bacterias.

N cepas aisladas

Distribucion muestras
cepas aisladas

en cada una de las tablas elaboradas

Figura 1: Datos aportados en las tablas

Total pacientes en los

N@ cepas: una por paciente, la

primera cronolégicamente. Rojo

Especie queseaislaesa bacteria  ombreado rosasino llega a 30

v

l_

Stenotrophomoné;s 2019 \ % de CEPAS SENSIBLES
maltophilia Ne | sxT | caz | Lev | min
total PACIENTES| 64 TOTAL 64 [98,28 86,21 96,30
total CEPAS| 105 HOSPITALIZADOS | 44 |97,44 83,33 97,50
Esputo| 66 (62,86 %)| [ NO HOsPITAUZADOS | 20 | 100 [87,50]93, 75] 92,86
Aspirado traqueal| 13 (12,38 %) | [ATENCION PRIMARIA] 10 [ 100 [87,50]87,50] 85,71
Orina| 9(8,57%) ucl 5 | 100 100

sangre| 3(2,86%) | | ORINASA.Primaria | 2 | 200 [ 00| x | x
Otras|14(13,33%)| | HEmocuLTIVOS 1 | 100 | 100 [ 100 | 100

Y

Grupo de paciente o de muestras

Ademas, incluimos una figura para cada especie bacteriana,
porcentajes de sensibilidad para el total de cepas consideradas observados en 2019 y 2020.

Antibidticos

Porcentajes de
cepas sensibles:

VERDE: >=80 %

en la que comparamos los
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5.- DESCRIPCION DE LAS ACTUACIONES
5.1.- EPIDEMIOLOGIA

En la tabla 1 se recogen las muestras procesadas para para cultivo bacteriano (excluidas muestras para cultivo de micobacterias y cultivos de vigilancia)
y su distribucion segun el origen de la peticion. Como se observa existe una disminucidn en el nimero de muestras procesadas para cultivo bacteriano
en todas las dreas por razones obvias de la pandemia de SARS-CoV-2.

Tabla 1: Distribucion de las muestras con cultivo bacteriano.

2019 2020
N° MUESTRAS % N° MUESTRAS %
ATENCION PRIMARIA 37967 47,64 25527 42,54
CONSULTAS EXTERNAS 13270 16,65 11933 19,89
URGENCIAS 11001 13,80 8492 14,15
HOSPITALIZACION 17454 21,90 14058 23,43
TOTAL 79692 100 60010 100

En 2019 se aislaron un total de 21450 bacterias en muestras correspondientes a 11013 pacientes. En 2020 se aislaron un total de 17680 bacterias en
muestras correspondientes a 8701 pacientes. En la figura 2 mostramos las bacterias mas frecuentemente aisladas entre las que destaca por encima de
todas Escherichia coli, siendo las primeras 11 mas frecuentes las mismas ambos afios si bien en diferentes porcentajes.
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Figura 2: Principales bacterias aisladas (porcentaje sobre el total)
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5.2- RESULTADOS DE SENSIBILIDAD

ENTEROBACTERALES

La principal enterobacteria aislada, tanto en 2019 como en 2020, fue Escherichia coli. A continuacién, en orden de frecuencia se aislaron Klebsiella
pneumoniae ssp pneumoniae, Proteus mirabilis, Enterobacter cloacae complex, Klebsiella oxytoca, Serratia marcescens, Salmonella enterica, Morganella

morganii ssp morganii, Citrobacter koseri, Klebsiella (Enterobacter) aerogenes y Citrobacter freundii complex.

Escherichia coli

En la tabla 2 aparecen recogidos los datos de E. coli. La muestra mas frecuente en la que se aisla es la orina. De forma global en ambos afios presentan
bajo porcentaje de sensibilidad (<80 %) a ampiclina, amoxicilina-clavulanico, acido nalidixico, ciprofloxacino y trimetoprim/sulfametoxazol y este perfil
se mantiene en las diferentes areas de atencion, a excepcidn de los pacientes hospitalizados en ambos afios que presentan ademdas mayor resistencia

a cefuroxima-axetilo. En el caso de la UCI para obtener una cifra superior a 30 cepas se han sumado los dos afios.
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Tabla 2: Porcentaje de cepas sensibles de Escherichia coli (2019-2020)
Escherichia coli 2019 % de CEPAS SENSIBLES BLEE -
Ne | am [amc]p/1z [ cer2] Fox [cera] Fep | imi [ ERT [ GEN| NAL] cIP | sXT [ FOS | NFR|  Ne (%) | Ne (%)
total PACIENTES| 4775 TOTAL 4775 95,0685,11]92,73]90,83] 92,31] 99,98 | 99,89 [ 91,42 96,0999,40] 409 (8,57 %) | 1(0,02%)
total CEPAS| 7102 HOSPITALIZADOS | 480 91,60 88,08 84,76 85,68] 100 |99,58]87,29 x | x |73(1521%)] 0,00
Orina| 5509 (77,57 %) | | NO HOSPITALIZADOS | 4295 96,67 86,14|93,25[91,51|93,05] 99,98 [ 99,93 [ 91,88 X | X |336(7,82%) ] 1(0,02%)
Sangre| 601(8,46%) | | ATENCION PRIMARIA] 2540 96,45 87,31 93,64 92,86] 94,14] 100 [99,92]92,14 X | X |168(661%)| 0,00
Exudado vaginal| 391 (5,51 %) ucl 23 100 |82,61/91,30] 86,96 86,96] 100 | 100 | 86,96 x | x |3(13,04%) ] 0,00
Exudado de herida| 103(1,45%) | | ORINAS A. Primaria | 2171 X 187,10]93,35]92,62]93,79] 100 [99,95] 91,69 96,12]99,40] 152(7%) | 0,00
Otras| 498 (7,01%) HEMOCULTIVOS | 158 89,61/83,12[91,72[87,34]89,68] 100 | 100 |85,44 x | x |16(12,03%)| 0,00
Escherichia CO” 2020 % de CEPAS SENSIBLES BLEE -
Ne | AM [AMC] P/7z | CEF2] FOX | CEF3] FEP | IMI | ERT | GEN | NAL| CIP | SXT | FOS | NFR| N2 (%) | Ne(%)
total PACIENTES| 3674 TOTAL 3674 93,55 84,77(92,65[91,37]92,11[99,97[ 99,95 92,57 297 (8,08%) | 2 (0,05 %)
total CEPAS| 5343 HOSPITALIZADOS | 307 90,14 91,2186,2789,18] 100 |99,67/90,23 38 (12,38 %) | 1(0,33 %)
Orina | 4107 (76,87 %) | | NO HOSPITALIZADOS | 3367 94,71]85,53]92,78]91,84] 92,37 100 [99,9792,78 259 (7,69%) | 1(0,03 %)
Sangre| 470(8,80%) | | ATENCION PRIMARIA] 1829 96,46 88,08 93,97 94,22 94,71] 100 |99,94]93,47 102 (5,58 %) | 1(0,05%)
Exudado vaginal| 243 (4,55 %) ucl 24 92,86 83,33]95,83[91,67[95,83] 100 | 100 [95,83 2(8,33%) | 0(0,00%)
Exudado de herida| 84(1,57%) || ORINASA. Primaria | 1575 X |88,0394,09]94,13]94,44] 100 | 100 [93,45 90(5,71%) | 0(0,00%)
Otras| 439 (8,22 %) HEMOCULTIVOS | 81 87,34 |63 91,03 | 86,08]88,46] 99 | 99 |89,87 7(8,64%) | 1(1,23%)
[ uci(2019+2020) | 47 |RGRNIBOION 96,00] 82,98] 93,62 89,36] 91,49] 100 | 100 [o1,45 [CEIOGINGIGONGIES] ¥ | X | 5(1064%) | 000 |

AM (Ampicilina), AMC (Amoxicilina/clavulanico), P/TZ (Piperacillina/Tazobactam), CEF2 (Cefuroxima axetilo), FOX (Cefoxitina), CEF3 (Cefotaxima), FEP (Cefepima), IMI (Imipenem), ERT (Ertapenem),
GEN (Gentamicina), NAL (Acido nalidixico, CIP (Ciprofloxacino), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), FOS (Fosfomicina), NFR (Nitrofurantoina) BLEE (Betalactamasa de espectro extendido)

CARBA (carbapenemasa)
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La figura 3 representa el porcentaje de sensibilidad de cepas de E. coli para cada afio. No se observan grandes diferencias entre ambos afios.

Figura 3: Porcentajes de sensibilidad de E. coli (total cepas) 2019-2020
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AM (Ampicilina), AMC (Amoxicilina/clavulanico), P/TZ (Piperacillina/Tazobactam), CEF2 (Cefuroxima axetilo), FOX (Cefoxitina), CEF3 (Cefotaxima), FEP (Cefepima), IMI (Imipenem), ERT (Ertapenem),
GEN (Gentamicina), NAL (Acido nalidixico, CIP (Ciprofloxacino), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), FOS (Fosfomicina), NFR (Nitrofurantoina)
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El porcentaje de cepas productoras de Betalactamasa de Espectro Extendido (BLEE) de 2018 al 2020 aparece recogido en la figura 4. Como se aprecia,
la tendencia global es de ligero descenso para el total de cepas aisladas. En 2019 se produjo un incremento en el porcentaje de BLEE en el grupo de
pacientes hospitalizados para descender en 2020. En los pacientes no hospitalizados muestra un ligero descenso en este periodo. Para el resto de areas

y muestras ver tabla 2.

Figura 4: Porcentaje de E. coli BLEE: 2018-2020
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En 2019 sdlo se aislé una cepa productora de carbapenemasa de clase B (metalobetalactamasa VIM) en un paciente no hospitalizado. En el afio 2020 se
aislaron dos cepas productoras de carbapenemasa de clase D (OXA-48 like): 1 en hemocultivo de paciente hospitalizado y la otra en atencion primaria.
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Klebsiella pneumoniae

Es la segunda enterobacteria aislada en frecuencia (ambos afos), aislada mayoritariamente en muestras de orina. Su fenotipo de resistencia natural
determina resistencia a ampicilina (betalactamasa cromosdmica). De forma global (tabla 3) en 2019 presentan porcentajes de sensibilidad inferiores a
80% para amoxicilina/clavuldnico, fosfomicina y nitrofurantoina, si bien en 2020 también piperacilina-tazobactam presenta porcentaje inferior al 80 %.

Las cepas de pacientes hospitalizados, UCI (sumados para aproximarnos a 30 cepas) y hemocultivos (sumados ambos afios) presentan porcentajes de
sensibilidad inferiores al 80 % para piperacilina-tazobactam y cefuroxima axetilo.
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Tabla 3: Porcentaje de cepas sensibles de Klebsiella pneumoniae (2019-2020)

Klebsiella pneumoniae 2019 7% de CEPAS SENSIBLES BLEE -
Ne FOX | CEF3] FEP | IMI | ERT | GEN | NAL| CIP | SXT | FOS | NFR| N2 (%) | Ne (%)
total PACIENTES 892 TOTAL 892 93,03 88,36 89,22 98,09] 96,38 94,26 75 (8,41%) |28 (3,14%)
total CEPAS| 1340 HOSPITALIZADOS | 128 85,94 82,68 94,49 93,65 90,55 X_| x |17(1328%) | 8(625%)
Orina] 989(73,81%) | | NO HOSPITALIZADOS | 764 04,22 89,8390,32| 98,69 96,84| 94,88 84,25 83,99 [83,11] x | x | 58(7,59%) [20(2,62%)
Sangre| 146(10,90%) | | ATENCION PRIMARIA| 454 82,16 95,8193,81 94,42 | 98,68[97,12| 96,48 83,55 88,55 [93,61] x | x | 18(3,96%) |11(2,42%)
Exudado vaginal| 55 (4,10%) uci 10 80,00 80,00] 90,00] 90,00] 90,00 30,00 80,00[8000] x | x | 000 | 1(10%)
Esputo] 29(2,16%) | | ORINASA. Primaria | 383 91,91[95,81[93,18| 93,63 | 98,69 96,84 96,08 87,99 17 (4,44 %) |10(2,61%)
Otras| _121(9,03%) || _HEMOCULTIVOS | 20 95,00] 89,47] 84,21 3(15%) | 2(10%)
Klebsiella pneumoniae 2020 7% de CEPAS SENSIBLES BLEE -
Ne | AM | AMC | P/TZ | CEF2| FOX | CEF3| FEP | IMI | ERT | GEN Ne (%) Ne (%)
total PACIENTES 657 TOTAL 657 94,20(89,33 89,79 98,63 | 97,25 | 95,12 52 (7,91%) 18(2,74%)
total CEPAS| 1064 HOSPITALIZADOS | 89 85,23 83,15 85,39| 97,75 95,51 | 94,38 X | x_[12(1348%)3(337%)
Orina | 749(70,39%) | | NO HOSPITALIZADOS | 568 95,5990,30]90,48| 98,77 97,52 95,24 83,60 83,60[88,83] x | x | 40(7,04%) |15 (2,64 %)
Sangre| 144(13,53%) | | ATENCION PRIMARIA| 323 87,80/ 90,99] 98,14| 92,57 92,57 100 | 98,76]95,36 X_| x | 20(619%) | 4(1,24%)
Exudado vaginal| 33 (3,10%) uci 18 83,33| 83,33 | 88,89 04,44 | 04,44 | 02,44 X | x | 2(11,11%) | 1(556%)
Aspirado traqueal| 25(2,35%) | | ORINAS A. Primaria | 281 | x_|90,71]98,22]92,17|92,17] 100 |98,57|94,66 86,48 91,10 19(6,76%) | 4(1,42%)
Otras| 113(1062%) | | HEMOCULTIVOS | 20 95,00]90,00]90,00] 100 |95,00] 100 80,00 90,00 2(10,00%) | 1(5,00%)
UCI (2019+2020) | 28 82,14]82,14] 89,29] 92,86 92,86 92,86 1] X | X | 20,14%) [2(7,14%)
HEMOCULTIVOS (19+20)|_40 90,00] 82,50] 84,62 97,50] 92,31] 92,31 8250 X | X | 5(1250%) | 3(7,50%)

AM (Ampicilina), AMC (Amoxicilina/clavulanico), P/TZ (Piperacillina/Tazobactam), CEF2 (Cefuroxima axetilo), FOX (Cefoxitina), CEF3 (Cefotaxima), FEP (Cefepima), IMI (Imipenem), ERT (Ertapenem),
GEN (Gentamicina), NAL (Acido nalidixico, CIP (Ciprofloxacino), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), FOS (Fosfomicina), NFR (Nitrofurantoina) BLEE (Betalactamasa de espectro extendido)
CARBA (carbapenemasa), R (resistencia natural)
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La figura 5 representa el porcentaje de sensibilidad de cepas de K. pneumoniae para cada afio; cabe destacar que piperacilina-tazobactam pasa a ser
inferior al 80 % en el afio 2020.

Figura 5: Porcentajes de sensibilidad de K. pneumoniae (total cepas) 2019-2020
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AM (Ampicilina), AMC (Amoxicilina/clavulanico), P/TZ (Piperacillina/Tazobactam), CEF2 (Cefuroxima axetilo), FOX (Cefoxitina), CEF3 (Cefotaxima), FEP (Cefepima), IMI (Imipenem), ERT (Ertapenem),
GEN (Gentamicina), NAL (Acido nalidixico, CIP (Ciprofloxacino), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), FOS (Fosfomicina), NFR (Nitrofurantoina)
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El porcentaje de cepas productoras de Betalactamasa de Espectro Extendido (BLEE) aparece reflejado en la figura 6 para los afios 2018 a 2020. Se
observa una tendencia descendente en el porcentaje del global de cepas, y en los pacientes no hospitalizados. En los pacientes hospitalizados desciende
en 2019 y se observa un ligero ascenso en 2020.

Figura 6: Porcentaje de K. pneumoniae BLEE (2018-2020)
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Respecto a las cepas productoras de carbapenemasa, en la figura 7 se muestra la evolucién de 2018 a2020. La tendencia global es a disminuir el
porcentaje de las mismas siendo muy acusado el descenso en 2019 y parece estabilizarse en 2020. En 2019 todas la carbapenemasas fueron de clase D
(OXA-48 like). En 2020 la mayoria también son de clase D, pero también se aislaron 1 de clase A (KPC) y 1 de clase B (metalobetalactamasa- VIM). Hay
gue sefalar que la mayoria de estas cepas poseen BLEE si bien no se puede determinar fenotipicamente.

Figura 7: Porcentaje de K. pneumoniae productora de carbapenemasa (2018-2020)
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Proteus mirabilis

Tercera enterobacteria aislada en frecuencia (ambos afios), siendo también la orina la muestra en la que con mds frecuencia se aisla. En la tabla 4
mostramos los porcentajes de sensibilidad.

Tabla 4: Porcentaje de cepas sensibles de Proteus mirabilis (2019-2020)

. ope 201 % de CEPAS SENSIBLES -
Proteus mirabilis 019 ° BLEE
P/TZ | CEF2| FOX | CEF3| FEP | ERT | GEN | NAL | CIP Ne (%) | Ne (%)

99,18 96,52 96,52 | 98,63 | 99,08 | 98,78 4 (0,60 %) 0,00
96,67 95,28 (96,231 97,20|97,17| 98,11 2(1,85%) 0,00
100 |96,76|96,58|98,91|99,45 | 98,91 2(0,36 %) 0,00
100 |97,46]96,51|99,04 | 99,68 [ 98,71 | 80,70 1(0,32%) 0,00

total PACIENTES 664 TOTAL
total CEPAS 977 HOSPITALIZADOS
Orina| 552 (56,50 %) NO HOSPITALIZADOS
Ulcera| 110(11,26 %) | | ATENCION PRIMARIA

Exudado vaginal| 75(7,68 %) UCl 100 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100 |80,00 0(0,00 %) 0,00
Exudado de herida| 60 (6,14 %) ORINAS A. Primaria X [96,97|96,97|98,98|99,48| 100 1(0,50 %) 0,00
Otras| 180 (18,42 %) HEMOCULTIVOS 100 |83,33| 100 |85,71(83,33| 100 0(0,00%)| 0,00
Proteus mirabilis 2020 % de CEPAS SENSIBLES BLEE -
P/TZ | CEF2 | FOX ERT | GEN | NAL | CIP N2 (%) | N2 (%)
total PACIENTES 536 TOTAL 98,40 (95,70 | 94,95 5(0,93 %) [0(0,00 %)
total CEPAS 772 HOSPITALIZADOS 94,44 (93,55 | 93,55 1(1,61%) |0 (0,00 %)

Orina | 441(57,12 %) NO HOSPITALIZADOS
Ulcera| 93(12,05%) ATENCION PRIMARIA

99,34 95,98 95,14
100 [98,39]98,40

4(0,84 %) |0 (0,00 %)
2(0,80 %) |0 (0,00 %)

Exudado vaginal| 61(7,90%) uci 100 | 100 0(0,00 %) [0 (0,00 %)
Sangre| 54(6,99 %) ORINAS A. Primaria X 197,53|97,55 2(1,23%)|0(0,00 %)
Otras| 123 (15,93 %) HEMOCULTIVOS 100 | 85,71 100 0(0,00%) [0(0,00%)

AM (Ampicilina), AMC (Amoxicilina/clavulanico), P/TZ (Piperacillina/Tazobactam), CEF2 (Cefuroxima axetilo), FOX (Cefoxitina), CEF3 (Cefotaxima), FEP (Cefepima), IMI (Imipenem), ERT (Ertapenem),
GEN (Gentamicina), NAL (Acido nalidixico, CIP (Ciprofloxacino), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), FOS (Fosfomicina), NFR (Nitrofurantoina) BLEE (Betalactamasa de espectro extendido)
CARBA (carbapenemasa), R (resistencia natural)
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De forma global, ambos afos, presenta porcentajes de sensibilidad inferiores a 80% para ampicilina, gentamicina, acido nalidixico, ciprofloxacino,
fosfomicina y nitrofurantoina. Tanto en el afio 2019 como en 2020, este perfil es bastante similar entre las diferentes areas de atencién, a excepcidon de
amoxicilina/clavulanico para los pacientes hospitalizados (menor % sensibilidad) y de gentamicina en atencién primaria (mayor % sensibilidad)

La figura 8 representa el porcentaje de sensibilidad de cepas de P mirabilis para cada afio, no observandose grandes diferencias.

Figura 8: Porcentajes de sensibilidad de P. mirabilis (total cepas) 2019-2020
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AM (Ampicilina), AMC (Amoxicilina/clavulanico), P/TZ (Piperacillina/Tazobactam), CEF2 (Cefuroxima axetilo), FOX (Cefoxitina), CEF3 (Cefotaxima), FEP (Cefepima), IMI (Imipenem), ERT (Ertapenem),

GEN (Gentamicina), NAL (Acido nalidixico, CIP (Ciprofloxacino), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), FOS (Fosfomicina), NFR (Nitrofurantoina)

En el afio 2019 sélo se aislaron 4 cepas productoras de Betalactamasa de Espectro Extendido (BLEE) (0,60 %), observandose un ligero incremento en el
afio 2020 (5 cepas -0.93%) No se aislaron cepas productoras de carbapenemasas ninguno de los dos afos.
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Enterobacter cloacae complex

Cuarta enterobacteria en frecuencia ambos afos. De nuevo la muestra en la que mas se aisla es la orina. En la tabla 5 mostramos los porcentajes de

cepas sensibles.

Tabla 5: Porcentaje de cepas sensibles de Enterobacter cloacae complex (2019-2020)

Enterobacter cloacae 2019 % de CEPAS SENSIBLES
complex Ne CEF2| FOX | CEF3| FEP | IMI | ERT | GEN | NAL | cIP | sXT | FOS | NFR
total PACIENTES 247 TOTAL 247 88,48| 97,56 | 86,78 (93,50 | 84,84 | 85,37 | 89,80 4(1,62 %)
total CEPAS 342 HOSPITALIZADOS | 79 92,31|94,87|85,90|94,94|81,01(82,28(8846| X | X | 3(3,80%)
Orina | 150(43,86%) | | NO HOSPITALIZADOS | 168 86,67 98,81|87,20(92,81(86,67(86,83(90,42| X | X | 1(0,60%)
Sangre| 32(9,36%) ||ATENCION PRIMARIA| 80 84,81(92,31 100 [92,31]93,75/89,87[88,75{92,50] x | x | o(000%)
Exudado de herida| 28(8,19 %) ucl 13 84,62(92,31(84,62(92,31 X | x | 1(7,69%)
Esputo| 24 (7,02 %) ORINAS A. Primaria | 49 81,25(91,49| 100 |89,36|91,84 0 (0,00 %)
Otras| 108 (31,58 %) HEMOCULTIVOS 9 87,50 100 | 100 | 100 | 100 |88,89 0 (0,00 %)
Enterobacter cloacae 2020 % de CEPAS SENSIBLES
complex IMI | ERT | GEN | NAL | CIP | SXT
total PACIENTES 228 TOTAL 96,46 85,97 93,39 | 83,86 | 85,46 7 (3,07 %)
total CEPAS 249 HOSPITALIZADOS 89,83|80,70| 89,83 83,05/88,14| X | X | 6(10,00%)
Orina | 165(47,28%) | | NO HOSPITALIZADOS 98,80|87,80|94,64|85,54|86,31(91,67| X | X | 1(0,60%)
Sangre| 43(12,32%) | | ATENCION PRIMARIA 100 [89,61|92,31 X | x | 0(0,00%)
Aspirado traqueal| 27 (7,74%) ucl 83,33 [l 53 33 X | x | 3(16,67%)
Exudado de herida| 26(7,45 %) ORINAS A. Primaria 100 | 86,89 (90,32 0(0,00 %)
Otras| 88(25,21%) HEMOCULTIVOS 90,91/80,00| 100 X | 1(9,00%)

UCI 2019-2020

31 87,10 87,10 83,87|93,55| X X 4(12,90 %)
[ 31 (R RGeS G700 &7, 10 8] 7,10 BB 3,57 [53.55] x [ x | |

AM (Ampicilina), AMC (Amoxicilina/clavulanico), P/TZ (Piperacillina/Tazobactam), CEF2 (Cefuroxima axetilo), FOX (Cefoxitina), CEF3 (Cefotaxima), FEP (Cefepima), IMI (Imipenem), ERT (Ertapenem),

GEN (Gentamicina), NAL (Acido nalidixico, CIP (Ciprofloxacino), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), FOS (Fosfomicina), NFR (Nitrofurantoina), CARBA (carbapenemasa)

R (resistencia natural) r (sensibilidad disminuida natural)
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E. cloacae complex presenta un patrén de resistencia natural a betalactamicos (ampicilina, amoxicilina-clavulanico, cefoxitina y sensibilidad disminuida
a cefuroxima), por presencia de betalactamasa cromosdmica inducible tipo AmpC. Cuando bajo presién antibidtica, generalmente de cefalosporinas de
tercera generacion o monobactamas, se desreprime esta betalactamasa, se amplia la resistencia a todos los betalactdmicos excepto cefepime y
carbapenémicos. Esto podria explicar el porcentaje inferior a 80 % de cepas sensibles a cefalosporinas de tercera generacidon que se observa en 2019
en las diferentes dreas de atencidn (a excepcion de atencidn primaria) mientras que en 2020 ya se observa esta disminucién también en atencién
primaria. Destaca también la sensibilidad disminuida a cefepime que se observa en 2020 en pacientes hospitalizados (y para la UCI considerados los dos
anos juntos) por el nimero de cepas productoras de carbapenemasas aisladas, observandose un porcentaje de cepas sensibles a ertapenem inferior al

80 % para los pacientes de UCI (debido a produccion de carbapenemasa y/o AmpC desreprimida+alteracion de la permeabilidad).

También disminuye el porcentaje de cepas sensibles el dcido nalidixico (por debajo del 80 %) en 2020 tanto en pacientes hospitalizados como en orinas
de Atencidén Primaria y para UCI (sumados 2019 y 2020).
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La figura 9 representa el porcentaje de sensibilidad de cepas de E. cloacae complex para cada uno de los afios. Destacar que piperacilina-tazobactam
baja del 80 % de cepas sensibles en 2020.

Figura 9: Porcentajes de sensibilidad de Enterobacter cloacae complex (total cepas) (2019-2020)
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AM (Ampicilina), AMC (Amoxicilina/clavulanico), P/TZ (Piperacillina/Tazobactam), CEF2 (Cefuroxima axetilo), FOX (Cefoxitina), CEF3 (Cefotaxima), FEP (Cefepima), IMI (Imipenem), ERT (Ertapenem),
GEN (Gentamicina), NAL (Acido nalidixico, CIP (Ciprofloxacino), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), FOS (Fosfomicina), NFR (Nitrofurantoina)

En 2019 sélo se aislaron 4 cepas productoras de carbapenemasa todas de clase B (metalobetalactamasa — VIM) que supone un 1,62 % del total,
aislandose 3 de ellas en pacientes hospitalizados (3,80 %). En 2020 se aislaron 7 cepas (3,07 %), 6 de ellas en pacientes hospitalizados (10 %); 6 de ellas
fueron de clase B (VIM) y una de clase D (OXA-48 like).
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Klebsiella oxytoca

Quinta enterobacteria en frecuencia (ambos afios). Klebsiella oxytoca presenta un fenotipo de resistencia natural a ampicilina (betalactamasa
cromosdmica de clase A: K1). De forma global y ambos afios las cepas aisladas presentan un excelente perfil de sensibilidad salvo para fosfomicina. En
pacientes hospitalizados el porcentaje de sensibilidad es inferior al 80 % para amoxicilina/clavulanico (2019 y 2020), cefuroxima (2019) y piperacilina-
tazobactam (2020) (si bien se trata de un pequeiio nimero de cepas estudiadas) (tabla 6).

Tabla 6: Porcentaje de cepas sensibles de Klebsiella oxytoca (2019-2020)

Klebsiella oxytoca

2019 % de CEPAS SENSIBLES -

Ne | AM |AMC | P/TZ | CEF2| FOX | CEF3| FEP | IMI | ERT | GEN | NAL | CIP | SXT | FOS | NFR N2 (%)

total PACIENTES 192 TOTAL 192 87,50]90,77 89,58 197,40 (95,83 |96,35| 100 |98,96|97,92|94,76|93,75 (94,79 89,68] 2(1,04%)
total CEPAS 275 HOSPITALIZADOS 43 84,62 93,02 | 88,37|88,37| 100 |95,35|93,02|85,71|83,72(83,72| X X 2 (4,65 %)
Orina| 157(57,09%) | | NO HOSPITALIZADOS | 149 91,28 (94,87 93,29]98,66|97,99|98,66| 100 | 100 |99,33(97,32|96,64|97,99| X X 0 (0,00 %)

Sangre| 36(13,09%) ATENCION PRIMARIA| 73 95,89 100 |94,52]97,26|97,26(98,63| 100 | 100 |98,63(98,63|97,26|98,63| X X 0 (0,00 %)

Exudado de herida| 14 (5,09 %) UcCl 3 100 | 100 100 | 100 | 100 | 100 [ 100 - 100 | 100 | X X 0(0,00%)
Esputo| 11 (4,00 %) ORINAS A. Primaria | 60 95,00] X [93,33]|96,67(96,67|98,33| 100 | 100 |98,33(98,33]96,67 98,33H88,33 0 (0,00 %)

Otras| 57(20,73 %) HEMOCULTIVOS 8 100 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100 |87,50|87,50]|87,50| X X 0(0,00 %)

Klebsiella oxytoca

2020 % de CEPAS SENSIBLES -

Ne | Am [amc [p/1z] cer2] Fox | cer3] Fep | ImMI [ ERT | GEN [ NAL] ciP | sxT | Fos | NFR|  Ne (%)

total PACIENTES 181 TOTAL 181 86,74 88,14] 87,85 96,13] 96,13] 97,79 100 | 99,44 99,44]93,92[93,92| 97,24 80,83| 1(0,55%)

total CEPAS 242 HOSPITALIZADOS | 35 85,71]97,14 100 | 100 | 100 [97,14] 100 [94,29]97,14]97,14] x [ x [ 1(2,85%)

Orina | 149(61,57%) | | NO HOSPITALIZADOS | 146 89,0497,44| 88,36 | 95,89] 95,21] 97,26 100 | 100 |99,31]93,84]93,15/97,26] x | X | 0(0,00%)

sangre| 27(11,16%) | [ATENCION PRIMARIA| 70 90,00] 100 [88,57]97,14]95,71[97,14] 100 | 100 |98,57|91,43[90,00[98,57] x | x | 0(0,00%)

Exudado de herida| 15 (6,20%) uci 6 83,33 83,33[83,33] 100 | 100 | 100 | 100 [ 100 | 100 | 200 [ 100 | x | x | o(0,00%)
Bilis| 6(248%) || ORINASA. Primaria | 55 87,27] X _|8545]96,36]94,55]96,36] 100 | 100 [98,18]89,09]87,27 98,18HM

Otras| 45(1860%) || HEMOCULTIVOS | 8 87,50|87,50] 100 | 100 | 100 | 100 [87,50[87,50]87,50] x | x | 0(0,00%)

AM (Ampicilina), AMC (Amoxicilina/clavulanico), P/TZ (Piperacillina/Tazobactam), CEF2 (Cefuroxima axetilo), FOX (Cefoxitina), CEF3 (Cefotaxima), FEP (Cefepima), IMI (Imipenem), ERT (Ertapenem),
GEN (Gentamicina), NAL (Acido nalidixico, CIP (Ciprofloxacino), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), FOS (Fosfomicina), NFR (Nitrofurantoina), CARBA (carbapenemasa), R (resistencia natural)
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La figura 10 representa el porcentaje de sensibilidad de cepas K. oxytoca para cada uno de los afios que como vemos es muy similar con un descenso
mas notable en el porcentaje de cepas sensibles a nitrofurantoina.

Figura 10: Porcentajes de sensibilidad de Klebsiella oxytoca (total cepas) (2019-2020).
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AM (Ampicilina), AMC (Amoxicilina/clavulanico), P/TZ (Piperacillina/Tazobactam), CEF2 (Cefuroxima axetilo), FOX (Cefoxitina), CEF3 (Cefotaxima), FEP (Cefepima), IMI (Imipenem), ERT (Ertapenem),
GEN (Gentamicina), NAL (Acido nalidixico, CIP (Ciprofloxacino), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), FOS (Fosfomicina), NFR (Nitrofurantoina)

En 2019 se aislaron dos cepas productoras de carbapenemasa en 2 pacientes hospitalizados, ambas de clase D (OXA-48 like) y en 2020 una cepa
también en paciente hospitalizado, también carbapenemasa de clase D (OXA-48 like).
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Serratia marcescens

Sexta enterobacteria en frecuencia ambos afos. Al igual que Enterobacter cloacae complex presenta su patrdon de resistencia natural a betalactamicos
(ampicilina, amoxicilina-clavulanico, cefuroxima y sensibilidad disminuida a cefoxitina), por presencia de betalactamasa cromosdmica inducible tipo
AmpC (tabla 7). Cuando bajo presién antibidtica, generalmente de cefalosporinas de tercera generacién o monobactamas, se desreprime esta
betalactamasa, se amplia la resistencia a todos los betalactamicos excepto cefepime y carbapenemas. Esto podria explicar el menor porcentaje de cepas
sensibles a cefalosporinas de tercera generacidén observado en pacientes hospitalizados ambos afos.

En 2020 en pacientes hospitalizados se observa un porcentaje de sensibilidad a cefepime inferior al 80 % (elevado porcentaje de carbapenemasas y bajo
numero de cepas).

Esta enterobacteria presenta porcentajes inferiores al 80 % para acido nalidixico, ciprofloxacino, fosfomicina y nitrofurantoina en todas las areas de
atencion, recuperandose en el caso de los pacientes no hospitalizados de 2020 porcentajes de sensibilidad superiores al 80 % para acido nalidixico y

ciprofloxacino.




Junta de
AL Castilla y Leon

Consejeria de Sanidad

EPIDEMIOLOGIA BACTERIANA DEL AREA DE SALUD
VALLADOLID OESTE:

INFORME DE SENSIBILIDAD A LOS ANTIMICROBIANOS
2019-2020

Cédigo: 47-MIC-PT-00-02
Edicidn: 01

Servicio: MICROBIOLOGIA
Fecha: 09/06/2022
Pag.: 27 de 75

I.‘ Sacyl

AREA DE SALUD \WALLADOLID OESTE

Tabla 7: Porcentaje de cepas sensibles de Serratia marcescens (2019-2020)

. 2019 % de CEPAS SENSIBLES
Serratia marcescens
Ne CEF2| FOX | CEF3] FEP | IMI | ERT | GEN | NAL | CIP | SXT | FOS | NFR

total PACIENTES 99 TOTAL 99 83,84 90,91 87,88 92,93 93,94 7(7,07 %)
total CEPAS 181 HOSPITALIZADOS | 44 86,36 81,82 | 88,64 90,91 X | 7(1591%)
Orina| 48(26,52%) | | NO HOSPITALIZADOS| 55 89,09 | 94,55 | 92,73 96,36 | 96,36 96,36 X | X | 0(0,00%)
Sangre| 28(1547%) | | ATENCION PRIMARIA] 21 90,48 95,24] 95,24] 95,24] 90,48 9524] x | X | 0(0,00%)
Esputo| 27 (14,92%) ucl 5 80,00 80,00{ 80,00] 80,00 80,00 80,00{ 80,00 80,00 x| 1(20,00%)
Exudado de herida| 17(9,39%) || ORINASA. Primaria | 11 81,82]90,91]90,91] 90,91 81,82 90,01 9oooH 0 (0,00 %)
Otras| 61(33,70%) HEMOCULTIVOS | 8 100 | 100 | 100 | 100 | 100 100 0(0,00 %)

Serratia marcescens 2020 % de CEPAS SENSIBLES
CEF3| FEP | IMI | ERT | GEN | NAL] CIP | SXT | FOS | NFR| N2 (%)
total PACIENTES 94 TOTAL 82,2289,01]90,00] 89,89 91,11 80,90 92,2287,18 8(8,51%)
total CEPAS 199 HOSPITALIZADOS 81,25 80,65 | 81,25 8438 x | x | 6(1667%)
Sangre| 62(31,16%) | | NO HOSPITALIZADOS 94,83|94,83|96,55|87,93/86,21[96,55]| x | X | 2(345%)
Orina| 47(23,62%) | | ATENCION PRIMARIA 95,45/ 90,91 | 95,45 86,36/ 86,36]9545] x | x | 1(4,55%)
Aspirado traqueal| 20(10,05 %) uci 90,00 88,89 20,00 | NN 20.00| x | x | 1(7.69%)
Exudado de herida| 19(9,55%) || ORINAS A. Primaria 90,00 90,00] 90,00 80,00 80,00{ 90,00] 90,00 1(10,00 %)
Otras| 51(25,63%) HEMOCULTIVOS 100 |83,33] 100 [83,33]8571[ 00| x | x | 0(0,00%)

[atencion priMARIA 19720 | 86,05] 95,35] 95,35 93,02] 93,02 [HOIOROOA o5.35] * | x | 1(2,33%) |

AM (Ampicilina), AMC (Amoxicilina/clavulanico), P/TZ (Piperacillina/Tazobactam), CEF2 (Cefuroxima axetilo), FOX (Cefoxitina), CEF3 (Cefotaxima), FEP (Cefepima), IMI (Imipenem), ERT (Ertapenem),
GEN (Gentamicina), NAL (Acido nalidixico, CIP (Ciprofloxacino), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), FOS (Fosfomicina), NFR (Nitrofurantoina), CARBA (carbapenemasa),
R (resistencia natural) r (sensibilidad disminuida natural)
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La figura 11 representa el porcentaje de sensibilidad de cepas de S. marcescens para cada uno de los afios que es muy similar, destacando la recuperacién
del porcentaje de sensibilidad a fosfomicina en 2020.

Figura 11: Porcentajes de sensibilidad de Serratia marcescens (total cepas) (2019-2020).
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AM (Ampicilina), AMC (Amoxicilina/clavulanico), P/TZ (Piperacillina/Tazobactam), CEF2 (Cefuroxima axetilo), FOX (Cefoxitina), CEF3 (Cefotaxima), FEP (Cefepima), IMI (Imipenem), ERT (Ertapenem),
GEN (Gentamicina), NAL (Acido nalidixico, CIP (Ciprofloxacino), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), FOS (Fosfomicina), NFR (Nitrofurantoina)

En 2019 se aislaron 7 cepas productoras de carbapenemasa de clase B (metalobetalactamasa VIM), todas ellas en pacientes hospitalizados (15.91 %)
mientras que en 2020 se aislaron 8 cepas, 6 en pacientes hospitalizados (16.67 %), también de clase B (VIM).
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Morganella morganii

Séptima enterobacteria aislada en frecuencia. Presenta su patréon de resistencia natural a betalactdmicos (ampicilina, amoxicilina-clavuldnico,
cefuroxima y sensibilidad disminuida a cefoxitina), por presencia de betalactamasa cromosdmica inducible tipo AmpC y también resistencia natural a
nitrofurantoina (tabla 8). Cuando bajo presidon antibidtica, generalmente de cefalosporinas de tercera generacion o monobactamas, se desreprime esta
betalactamasa, se amplia la resistencia a todos los betalactdmicos excepto cefepime y carbapenemas. Esto podria explicar el porcentaje disminuido de

cepas sensibles a cefalosporinas de tercera generacion observado en pacientes hospitalizados el afio 2019, que se generaliza en todas las areas de
atencién en 2020.

Muestran porcentajes disminuidos de sensibilidad a acido nalidixico, ciprofloxacino, trimetoprim/sulfametoxazol y fosfomicina en todas las areas de
atencion ambos afos.
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Tabla 8: Porcentaje de cepas sensibles de Morganella morganii (2019-2020)

2019 % de CEPAS SENSIBLES
CEF2 | FOX | CEF3| FEP | ERT | GEN | NAL | cIP

Morganella morganii

SXT | FOS | NFR

total PACIENTES 121 TOTAL 85,12197,48| 100 |85,83 0(0,00%)
total CEPAS 153 HOSPITALIZADOS 92,86| 100 | 92,86 85,71 0(0,00%)
Orina| 76(49,67 %) NO HOSPITALIZADOS 98,90 100 |83,70 0(0,00 %)

X [IXx<|I>x<]|*<
X |IX|X]x

SREEEEE
s*12(8]8]2[8|x

Exudado de herida| 14(9,15%) | [ ATENCION PRIMARIA 98,15| 100 | 85,45 0(0,00 %)
Ex de herida quir.| 12(7,84%) ucl 100 | 100 | 100 0(0,00 %)
Ulcera| 11(7,19%) || ORINAS A. Primaria 93,75] 100 | 100 |80,65 0(0,00 %)
Otras| 40 (26,14 %) HEMOCULTIVOS 1 100 | 100 | 100 0(0,00 %)

2020 % de CEPAS SENSI

Morganella morganii

N2 P CEF2 | FOX | CEF3 | FEP
total PACIENTES 108 TOTAL 108 95,83 0(0,00 %)
total CEPAS 140 HOSPITALIZADOS 22 0l 0(0,00%)

Orina| 73(52,14%) NO HOSPITALIZADOS | 86 0(0,00%)

Ulcera| 21(15,00%) | [ATENCION PRIMARIA| 43 0 (0,00 %)

XXX ]X
XXX ]|x

Exudado de herida| 17(12,14 %) ucl 4 0(0,00%)

Esputo| 6(4,29%) ORINAS A. Primaria | 24 100 | 100 |91,67 0(0,00%)

10 100 | 100 | 100

o |
= CH Ed S
S J
=} ohgo

Otras| 23(16,43%) HEMOCULTIVOS 1 0(0,00%)

&

[ HospITALIZADOS 19/20 | 96,00 100 |86,00

[oRrinas A primaria 19/20] 56| NRNNIREN. ¥ BRI 87,50] 100 | 100 |85,45

AM (Ampicilina), AMC (Amoxicilina/clavulanico), P/TZ (Piperacillina/Tazobactam), CEF2 (Cefuroxima axetilo), FOX (Cefoxitina), CEF3 (Cefotaxima), FEP (Cefepima), IMI (Imipenem), ERT (Ertapenem),
GEN (Gentamicina), NAL (Acido nalidixico, CIP (Ciprofloxacino), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), FOS (Fosfomicina), NFR (Nitrofurantoina), CARBA (carbapenemasa)
R (resistencia natural) r (sensibilidad disminuida natural)
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La figura 12 representa el porcentaje de sensibilidad de cepas de M. morganii para cada afio; presenta en 2020 un menor porcentaje de cepas sensibles
para casi todos los antibidticos, destacando la disminucién del porcentaje de cepas sensibles a cefotaxima por debajo del 80 %.

Figura 12: Porcentajes de sensibilidad de Morganella morganii (total cepas) (2019-2020).
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AM (Ampicilina), AMC (Amoxicilina/clavuldnico), P/TZ (Piperacillina/Tazobactam), CEF2 (Cefuroxima axetilo), FOX (Cefoxitina), CEF3 (Cefotaxima), FEP (Cefepima), IMI (Imipenem), ERT (Ertapenem),
GEN (Gentamicina), NAL (Acido nalidixico, CIP (Ciprofloxacino), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), FOS (Fosfomicina), NFR (Nitrofurantoina)

No se aislaron cepas productoras de carbapenemasa.
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Citrobacter koseri

Presenta su patrén de resistencia natural a ampicilina por produccién de una betalactamasa cromosdmica de clase A, con actividad penicilinasa (tabla

9). Presenta buen perfil de sensibilidad solo disminuida para cefuroxima, y en 2020 para amoxicilina-clavulanico.

Tabla 9: Porcentaje de cepas sensibles de Citrobacter koseri

Citrobacter koseri 2019 % de SENSIBILIDAD -
N2 | AM | AMC ]| P/TZ | CEF2| FOX | CEF3| FEP | IMI | ERT | GEN | NAL| CIP | SXT | FOS | NFR|  N© (%)
total PACIENTES 89 TOTAL 89 88,76 X 89,89]93,18]96,59| 100 |97,75| 100 |97,75|97,75| 100 |97,06|86,76] 1(1,12%)
total CEPAS 130 HOSPITALIZADOS | 11 100 | X 81,82]90,91] 100 | 200 | 100 | 100 | 200 | 200 | 100 | X | X | 0(0,00%)
Orina| 80(61,54%) | | NO HOSPITALIZADOS| 78 87,18] x |80,77]91,03]93,51]96,10] 100 |97,44] 100 [97,44]97,44] 100 | x | x | 0(0,00%)
Sangre| 15(11,54%) | | ATENCION PRIMARIA| 44 86,36| X |81,82(97,73]95,45/97,73| 100 |97,73] 100 [97,73]97,73] 100 | x | x | 1(2,27%)
Exudado vaginal| 6 (4,62%) ucl 2 100 | 100 | 200 | 200 | 200 | 200 | 200 | 200 | 200 | 200 | 100 | 100 | x | x | 0(0,00%)
Drenaje| 5(3,85%) || ORINASA. Primaria | 35 8571 X |80,00]97,14]94,29]97,14] 100 |97,14] 100 |97,14|97,14] 100 |97,14|88,57| 1(2,86%)
Otras| 24(18,46%) HEMOCULTIVOS | 1 100 | 100 | 100 | 100 | 1200 | 100 | 100 | 1200 | 100 | 100 | 100 | 100 | X | X | 0(0,00%)
Citrobacter koseri 2020 % de SENSIBILIDAD -
N2 | AM | AMC ]| P/TZ | CEF2| FOX | CEF3| FEP | IMI | ERT | GEN | NAL| CIP | SXT | FOS | NFR|  Ne (%)
total PACIENTES 62 TOTAL 62 X 95,16]91,94] 96,77/ 98,39] 96,77| 100 |98,39| 100 | 100 | 100 |81,63| 1(1,61%)
total CEPAS 78 HOSPITALIZADOS | 4 X 100 [ 00 | 100 10 [0 x | x [ o0(000%)
Orina| 60(76,92%) || NO HOSPITALIZADOS| 58 X 96,55 93,10] 98,28 98,28 ] 98,28| 100 [98,28] 100 | 100 | X | X | 1(172%)
Exudado de herida| 5(6,41%) | | ATENCION PRIMARIA| 30 X 93,33/ 90,00/ 96,67|96,67/96,67] 100 [96,67] 100 | 100 | x | X | 1(3,33%)
Exudado vaginal| 4(5,13 %) ucl 1 X 100 100 | 100 [ 100 [ 100 | x | x | 0(0,00%)
Sangre| 3(3,85%) || ORINASA.Primaria | 23 X 91,30/91,30| 95,65 95,65| 95,65| 100 | 100 | 100 | 100 | 100 |86,96] 1(4,35%)
Otras| 6(7,69%) HEMOCULTIVOS | 0 X | X | x | x | x | x | x | x | x| x| x| x| x| x| 0(0,00%)
[oriNAs AP (2019/2020)] 55 |IRENINGIIE % |MOISN 94,83] 93,10] 96,55 28,28 96,55] 100 | 98,28]98,28] 100 [98,28]87,93] 2(3,45%) |

AM (Ampicilina), AMC (Amoxicilina/clavulanico), P/TZ (Piperacillina/Tazobactam), CEF2 (Cefuroxima axetilo), FOX (Cefoxitina), CEF3 (Cefotaxima), FEP (Cefepima), IMI (Imipenem), ERT (Ertapenem),
GEN (Gentamicina), NAL (Acido nalidixico, CIP (Ciprofloxacino), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), FOS (Fosfomicina), NFR (Nitrofurantoina), CARBA (carbapenemasa), R (resistencia natural)
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La figura 13 representa el porcentaje de sensibilidad de cepas de C. koseri para cada ano, destacando la disminucion del porcentaje de cepas sensibles
a amoxicilina-clavulanico y a cefuroxima en 2020.

Figura 13: Porcentajes de sensibilidad de Citrobacter koseri (total cepas) (2019-2020).
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AM (Ampicilina), AMC (Amoxicilina/clavulanico), P/TZ (Piperacillina/Tazobactam), CEF2 (Cefuroxima axetilo), FOX (Cefoxitina), CEF3 (Cefotaxima), FEP (Cefepima), IMI (Imipenem), ERT (Ertapenem),
GEN (Gentamicina), NAL (Acido nalidixico, CIP (Ciprofloxacino), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), FOS (Fosfomicina), NFR (Nitrofurantoina)

En 2019 se aisld 1 cepa productora de carbapenemasa de clase B (metalobetalactamasa VIM) en una orina de paciente de Atencién Primaria, al igual
que en 2020.
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Klebsiella (Enterobacter) aerogenes

Presenta su patrén de resistencia natural a ampicilina, amoxicilina-clavulanico, cefoxitina y sensibilidad disminuida a cefuroxima, por presencia de
betalactamasa cromosdémica inducible tipo AmpC, la cual como ya hemos indicado cuando bajo presion antibidtica, generalmente de cefalosporinas de
tercera generacion o monobactamas, se desreprime esta betalactamasa, se amplia la resistencia a todos los betalactamicos excepto cefepime y
carbapenemas. Esto podria explicar el porcentaje disminuido de cepas sensibles a cefalosporinas de tercera generacién observado en el afio 2020.

Para el resto de antibidticos presenta un buen perfil de sensibilidad salvo para fosfomicina y nitrofurantoina.
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Tabla 10: Porcentaje de cepas sensibles de Klebsiella (Enterobacter) aerogenes (2019-2020)

Klebsiella (Enterobacter) 2019 % de CEPAS SENSIBLES
aerogenes Ne | am [amc]p/1z [ cer2] Fox [cer3] rep | imi [ ERT [GEN [ NAL] cip | sxT
total PACIENTES 69 TOTAL 69 X 85,29] 95,59 95,65 94,20 98,55 | 91,30] 94,20 | 97,10 1(1,45 %)
total CEPAS 90 HOSPITALIZADOS | 11 X 82 [81,82] 82 | 100 |8182] 91 [ 00| x | x | 1(9,00%)
Orina| 54(60,00%) | | NO HOSPITALIZADOS]| 58 X 89,47( 98,25 98,28] 96,55 98,28 93,10{ 94,83 [ 96,55] x | x [ 0(0,00%)
Aspirado traqueal|  8(8,89%) | | ATENCION PRIMARIA| 34 X 90,91[96,97| 100 | 100 [97,06]91,18[94,12]94,12] x | x [ o(0,00%)
Exudado vagina|  5(5,56 %) ucl 5 80,00]80,00]80,00] 100 [80,00[80,00] 100 | x | x | 1(20,00%)
sangre| 5(5,56 %) ORINAS A. Primaria | 25 X 91,67]95,83| 100 | 100 [96,00[96,00]96,00] 92,00 so,ooH 0(0,00 %)
Otras| 18(20,00%) HEMOCULTIVOS | 1 100 x | x ]1(100,00%)
Klebsiella (Enterobacter) 2020 % de CEPAS SENSIBLES
aerogenes Ne | am [amc|p/1z | cer2| Fox [ cer3] rep | imi [ ERT [ GEN [ NAL] cip | sxT
total PACIENTES 58 TOTAL 58 94,74] 98,25 92,98] 98,25 [ 91,23 [ 91,23[ 98,25 0(0,00 %)
total CEPAS 92 HOSPITALIZADOS | 11 200 | 200 | 91 [ 100 [81,82] 91 [100] x | x | o(000%)
Orina| 47(51,09%) | |NOHOsPITALIZADOS| 47 93,48] 97,83 93,48[97,83] 93,48[91,30[97,83] x | x | o0(000%)
sangre| 20(21,74%) | [ATENCION PRIMARIA] 26 88,00 100 [92,00]96,00]92,00]88,00{96,00] x | x | 0(000%)
Aspirado traqueal|  7(7,61%) ucl 2 100 | 200 | 200 [ 200 [ 200 200 [200| x | x | o(000%)
Exudado vaginal| 3 (3,26 %) ORINAS A. Primaria | 19 84,21 100 | 89 [94,74]94,74]89,47|94,74 0(0,00 %)
Otras| 15(16,30 %) HEMOCULTIVOS | 5 200 | 200 | 200 [ 200 [ 200 200 ['200] x | x | o(000%)

60 93,10] 100 [96,61[96,61[91,53]01,53[ 04,92 [l X | X | |

[ ornasappotozozo) | 44 [NRENIREN. *_ |NRRMIRNN 81,40]90,70] 100 [95,45]05,45]95,45]93,18] 93,18
AM (Ampicilina), AMC (Amoxicilina/clavulanico), P/TZ (Piperacillina/Tazobactam), CEF2 (Cefuroxima axetilo), FOX (Cefoxitina), CEF3 (Cefotaxima), FEP (Cefepima), IMI (Imipenem), ERT (Ertapenem),
GEN (Gentamicina), NAL (Acido nalidixico, CIP (Ciprofloxacino), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), FOS (Fosfomicina), NFR (Nitrofurantoina), CARBA (carbapenemasa),
R (resistencia natural) r (sensibilidad disminuida natural)

| ATENCION PRIMARIA 19/20 |
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La figura 14 representa el porcentaje de sensibilidad de cepas de Klebsiella (Enterobacter) aerogenes para cada afio, destacando la disminucién del
porcentaje de cepas sensibles a cefotaxima en 2020.

Figura 14: Porcentajes de sensibilidad de Klebsiella (Enterobacter) aerogenes (total cepas) (2019-2020).
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AM (Ampicilina), AMC (Amoxicilina/clavuldnico), P/TZ (Piperacillina/Tazobactam), CEF2 (Cefuroxima axetilo), FOX (Cefoxitina), CEF3 (Cefotaxima), FEP (Cefepima), IMI (Imipenem), ERT (Ertapenem),
GEN (Gentamicina), NAL (Acido nalidixico, CIP (Ciprofloxacino), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), FOS (Fosfomicina), NFR (Nitrofurantoina)

Sélo se aisld 1 cepa productora de carbapenemasa de clase B (metalobetalactamasa VIM) en un hemocultivo de paciente de hospitalizado en el afio
20109.
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Citrobacter freundii complex

Presenta su patron de resistencia natural a ampicilina, amoxicilina-clavulanico, cefoxitina y sensibilidad disminuida a cefuroxima, por presencia de
betalactamasa cromosémica inducible tipo AmpC, la cual como ya hemos indicado cuando bajo presidn antibidtica, generalmente de cefalosporinas de
tercera generacion o monobactamas, se desreprime esta betalactamasa, se amplia la resistencia a todos los betalactamicos excepto cefepime y
carbapenemas. Esto podria explicar el porcentaje disminuido de cepas sensibles a cefalosporinas de tercera generacién (tabla 11) los dos afios.

Para el resto de antibidticos presenta un buen perfil de sensibilidad salvo para dcido nalidixico y ciprofloxacino en el afio 2019, pero recuperando

porcentajes superiores al 80 % en 2020.
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Tabla 11: Porcentaje de cepas sensibles de Citrobacter freundii complex (2019-2020)

Citrobacter freundii 2019 % de CEPAS SENSIBLES
complex Ne | AM [AMc ] p/1z [ cEF2] Fox [ CEF3] FEP | IMI | ERT | GEN | NAL| CIP | SXT | FOS | NFR|  Ne (%)
total PACIENTES 81 TOTAL 81 95,00] 100 |95,00]93,75 87,50/97,96/93,75] 3(3,70%)
total CEPAS 108 HOSPITALIZADOS | 23 91,30] 100 [91,30]95,65 91,30] x | x | 2(870%)
Orina| 56(51,85%) | | NO HOSPITALIZADOS| 58 96,49| 100 |96,49/92,98 8596] x | x | 1(1,72%)
Drenaje| 9(8,33%) | | ATENCION PRIMARIA| 29 100 | 100 | 100 | 96,55 89,66] x | x | 0(0,00%)
Sangre| 9(8,33%) ucl 5 1200 | 100 | 100 | 200 |80,00/80,000 200 x | x | 0(0,00%)
Bilis| 6(556%) || ORINASA.Primaria | 24 87,50| 100 | 100 | 100 |95,83 87,50 100 | 100 | 0(0,00%)
Otras| 28(2593%) || HEMOcuLTIVOS | 2 100 | 100 | 100 | 100 | 100 100 ] x | x [ o(000%)
Citrobacter freundii 2020 % de CEPAS SENSIBLES
complex Ne | AM [AMC ][ P/7z [ CEF2] FOX [ CEF3[ FEP | IMI | ERT | GEN | NAL| CIP | SXT | FOS | NFR|  Ne (%)
total PACIENTES 69 TOTAL 69 97,06] 100 | 100 |94,20]88,41]86,96|86,96] 95,56 91,11] 0(0,00%)
total CEPAS 9% HOSPITALIZADOS | 10 IES 100 | 200 | 200 | 200 [s0,00[90,00] 200 x | x [ 0(0,00%)
Orina| 54(56,25%) | | NO HOSPITALIZADOS | 59 ES 96,55| 100 | 100 |93,22]88,14]86,44]84,75] 95,35| 90,70] 0(0,00%)
Sangre| 12(12,50%) | | ATENCION PRIMARIA] 27 X 92,31 100 | 100 [92,59]88,89]8519]8529] x | x | 0(0,00%)
Exudado de herida|  9(9,38%) ucl 1 200 | 200 | 200 | 200 | 200 [ 200|200 x | x | 0(0,00%)
Bilis| 4(417%) || ORINASA.Primaria | 24 91,30] 100 | 100 [91,67]87,50]83,33]83,33] 100 [95,83] 0(0,00%)
Otras| 17(17,71%) || HEMocuiTivos | 4 100 | 100 [ 100 | 200 | 100 [io0 M < | x [ o(000%)
[HospmaLizabos 19/20] 33 [RNINICEC et 03,94 ] 100 [93,94[96,97[81,82[81,82[93,94] X | X | 2(606%)
[arencion prmarin w120 | 56 |RNRENINRIL_ X DRI 83,64] 96,30] 100 | 100 [o4,64[82,14[82,14]87,50] X | X | 0(0,00%)
[orinas AP (2019/2020)] 45 [ENRERINREN *_ |NRRRN £0.85] 95,65] 100 | 100 [ 93,75 [GRMMNONNA &5.42] 100 [97,92] 0(0,00%)

AM (Ampicilina), AMC (Amoxicilina/clavulanico), P/TZ (Piperacillina/Tazobactam), CEF2 (Cefuroxima axetilo), FOX (Cefoxitina), CEF3 (Cefotaxima), FEP (Cefepima), IMI (Imipenem), ERT (Ertapenem),
GEN (Gentamicina), NAL (Acido nalidixico, CIP (Ciprofloxacino), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), FOS (Fosfomicina), NFR (Nitrofurantoina), CARBA (carbapenemasa),
R (resistencia natural) r (sensibilidad disminuida natural)
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La figura 15 representa el porcentaje de sensibilidad de cepas de C. freundii para cada ano destacando la recuperacién del porcentaje de cepas sensibles
a piperacilina-tazobactam, acido nalidixico y ciprofloxacino en 2020.

Figura 15: Porcentajes de sensibilidad de Citrobacter freundii complex (total cepas) (2019-2020).
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AM (Ampicilina), AMC (Amoxicilina/clavulanico), P/TZ (Piperacillina/Tazobactam), CEF2 (Cefuroxima axetilo), FOX (Cefoxitina), CEF3 (Cefotaxima), FEP (Cefepima), IMI (Imipenem), ERT (Ertapenem),
GEN (Gentamicina), NAL (Acido nalidixico, CIP (Ciprofloxacino), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), FOS (Fosfomicina), NFR (Nitrofurantoina)

En 2019 se aislaron 3 cepas productoras de carbapenemasa de clase D (OXA-48 like) en 2 pacientes hospitalizados y en 1 paciente de consultas
externas, no aislandose cepas productoras de carbapenemasa en 2020.
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BACILOS GRAMNEGATIVOS NO FERMENTADORES

El principal bacilo gramnegativo no fermentador aislado es Pseudomonas aeruginosa (sexta bacteria mas frecuente ambos afos) seguido de
Acinetobacter baumannii complex y Stenotrophomonas maltophilia

Pseudomonas aeruginosa

Presenta porcentajes de sensibilidad superiores al 80 % para la mayoria de los antibidticos de eleccidn (tabla 12) ambos afios, siempre teniendo en
cuenta que debe incrementarse la dosis para el tratamiento de las infecciones en las que se aisle. Solo presenta porcentajes bajos de sensibilidad para
ciprofloxacino. Este perfil es similar en los pacientes no hospitalizados, y en los hospitalizados disminuye el porcentaje de cepas sensibles a
carbapenémicos ambos afios.

Destacar que las cepas aisladas en la Unidad de Cuidados Intensivos (considerando suma del 2019 y 2020, pues en 2019 el nimero era inferior a 30
cepas) se muestran mucho mas resistentes, con porcentajes inferiores al 80 % para aztreonam, ceftazidima, cefepime, imipenem, meropenem y
ciprofloxacino.
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Tabla 12: Porcentaje de cepas sensibles de Pseudomonas aeruginosa (2019-2020)

Pseudomonas aeruginosa 2019 7% de CEPAS SENSIBLES MDR XDR
Ne | AZT | P/TZ| CAZ | FEP | IMI | MER | GEN | TOB | AK | COL Ne (%) | N2(%) | Ne(%) | Ne(%)
total PACIENTES| 517 TOTAL 517 | 90,42 | 91,22 89,11 88,19| 80,12 | 82,87 85,31 | 89,41 | 96,47 | 99,60 42(8,12%) |11 (2,13 %) |85 (16,44 %) | 21 (4,06 %)
total CEPAS| 993 HOSPITALIZADOS | 190 | 90,16 87,10 84,66 82,89 84,24|88,11|95,72| 100 28 (14,74%) | 8(4,21%) |42 (22,11 %) | 11 (5,79 %)
Orina|372 (37,46 %)| | NO HOSPITALIZADOS | 327 | 90,57]93,65|91,69|91,28] 83,95 | 86,02 | 85,94 90,15 | 96,90| 99,37 14.(4,28%) | 3(0,92%) |43 (13,15 %) | 10 (3,06 %)
Esputo|191(19,23%)| | ATENCION PRIMARIA| 149 95,86 | 87,07| 89,73 88,97 91,22 97,96 | 99,32 4(2,68%) | 1(0,67%) | 14(9,40%) | 3(2,01%)
Exudado de herida| 76 (7,65 %) uci 20 88,89] 89,47]94,74| 100 6(30,00%) |2 (10,00%)| 7(35,00%) |3 (15,00 %)
Sangre| 61(6,14%) | | ORINAS A. Primaria | 64 92,06 81,25 95,24 98,39 4(6,25%) | 1(1,56%) |11(17,19%)| 3 (4,69 %)
Otras| 293 (29,51%)| | HEMOcCULTIVOS | 16 |87,50]81,25 87,50 87,50 87,50| 100 | 100 5(31,25%) | 1(6,25%) | 4(25,00%) |2 (12,50 %)
Pseudomonas aeruginosa 2020 7% de CEPAS SENSIBLES MDR XDR
Ne | AZT | P/TZ| CAZ | FEP | IMI | MER | GEN | TOB | AK | COL Ne (%) | N2(%) | Ne(%) | Ne(%)
total PACIENTES| 507 TOTAL 507 | 88,07| 88,04 | 86,24 | 84,05 | 81,72 | 84,47| 89,92 | 91,94 98,12 | 98,35 28(5,52%) |10 (1,97 %) | 78 (15,38 %) | 21 (4,14 %)
total CEPAS| 944 HOSPITALIZADOS | 182 | 83,33 84,48 82,29 91,81|94,19|99,42| 99 16(8,79%) | 4(2,20%) |33 (18,13%) | 9 (4,95 %)
Orina|271(28,71%)| | NO HOSPITALIZADOS | 325 | 90,71 90,03 | 90,13 | 85,03 84,35 | 87,42 | 88,85 | 90,71 | 97,39 [ 97,75 12(3,69%) | 6(L,85%) |45 (13,85 %) | 12 (3,69 %)
Aspirado traqueal| 134 (14,19%)| [ATENCION PRIMARIA| 118 | 97,32]91,9 88,50 86,73 89,09| 87,39 90,18 97,32 | 96,40 4(3,39%) | 2(L69%) | 11(9,32%) | 5(4,24%)
Esputo] 118 (12,50 %) uci 47 84,78 95,56] 95,56 100 | 100 8(17,02%) | 1(2,13%) | 9(19,15%) | 3(6,38%)
Exudado de herida| 95 (10,06%) | | ORINAS A. Primaria | 42 | 95,24]88,10 97,56 95,12 3(7,14%) | 1(2,38%) | 9(2L43%) | 4(9,52%)
Otras|326 (34,53%)| | HEmocuLTIVOs | 13 | 100 | 100 92,31 84,62|84,62]92,31[92,31] 100 | 100 |84,62] 1(7,69%) | 0(0,00%) | 1(7,69%) | 0(0,00%)

[ uci2019+2020 |

67

[ =3 oz e e ee o3 .65] 3,75 98,46 100 RN 14 (20,90 %)] 3 (4,48 %) [16(23,88%)] 6 (8,96 %) |

[ HEMOCULTIVOS 19/20 | 29

[S57i0]566] 55,101 55,66 I 25> =55 00 [ 200 N 6 2069 %) [ 1(3.45%) [ 5(17,24%) [ 2(6,%0%) ]

AZT (Aztreonam), P/TZ (Piperacillina/Tazobactam), CAZ (Ceftazidima), FEP (Cefepima), IMI (Imipenem), MER (Meropenem), GEN (Gentamicina), TOB (Tobramicina), AK (Amikacina), COL (Colistina)
CIP (Ciprofloxacino) CARB R (resistentes a carbapenémicos), CARBA (carbapenemasa), MDR (multirresistente), XDR (resistencia extensa).
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La figura 16 representa el porcentaje de sensibilidad de cepas de P. aeruginosa para cada aio, con un perfil muy similar ambos afios.

Figura 16: Porcentajes de sensibilidad de Pseudomonas aeruginosa (total cepas) (2019-2020).
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AZT (Aztreonam), P/TZ (Piperacillina/Tazobactam), CAZ (Ceftazidima), FEP (Cefepima), IMI (Imipenem), MER (Meropenem), GEN (Gentamicina),
TOB (Tobramicina), AK (Amikacina), COL (Colistina), CIP (Ciprofloxacino)
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La figura 17 recoge la evolucion de las cepas resistentes a carbapenémicos (izquierda) y productoras de carbapenemasa (derecha) en el periodo 2018-

2020.

Figura 17: Porcentaje de P. aeruginosa resistente a carbapenémicos y productoras de carbapenemasa (2018-2020)
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El porcentaje de cepas resistentes a carbapenémicos (imipenem y meropenem) muestra una marcada tendencia descendente a lo largo de los 3 afios,
siendo mucho mayores los porcentajes de resistencia en el caso de las cepas de pacientes hospitalizados, llegando incluso al 20,90 % en el caso de las
cepas aisladas en la UCI (tabla 12). En el caso de las cepas productoras de carbapenemasas se observa en el total de cepas y en pacientes hospitalizados
un descenso en 2020, pero en el caso de las cepas no hospitalarias se observa un incremento. Las cepas presentaban una carbapenemasa de clase B
(metalobetalactamasa): VIM, IMP e incluso varias cepas (dos en 2019 y 4 en 2020) presentaron dos conjuntas, VIM e IMP.
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La figura 18 recoge a la izquierda la evolucién de las cepas multirresistentes MDR® (no sensibles a >= 1 agente en >=3 categorias) y a la derecha cepas
con resistencia extensa (XDR)® (no sensible a >=1 agente en todas las categorias excepto en 1 o 2 categorias

Figura 18: Porcentaje de P. aeruginosa multirresistente (MDR) y con resistencia extensa (XDR) (2018-2020)
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En cuanto a las cepas multirresistentes (MDR) se observa de forma global una tendencia descendente, mas marcada en los pacientes hospitalizados
(con mayores porcentajes que el global de cepas) y en los pacientes no hospitalizados se observa una ligera subida en 2020 tras descender en 2019.

Las cepas con resistencia extensa (XDR) descienden en 2019, con un pequefio repunte en 2020 de forma global y para las cepas de pacientes no

hospitalizados.

Destacar que estos porcentajes son muy elevados en el caso de Cuidados Intensivos (total 2019-2020): MDR (23,88 %) y XDR (8,96 %) (ver tabla 12).
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Acinetobacter baumannii complex

Tanto en 2019 como en 2020 tuvimos un brote en la UCI (si bien afortunadamente muchos pacientes sélo estaban colonizados, de ahi el bajo nimero
gue aparece en la UCI pues como hemos explicado no se tienen en cuenta las muestras de vigilancia). Dado que en 2020 no llegan a las 30 cepas se han
sumado ambos afios el total de cepas y las de origen hospitalario y no hospitalizados: se observan porcentajes de sensibilidad muy bajos para la mayoria

de los antibiéticos (tabla 13) a excepcion de la colistina.

El porcentaje global (suma de los dos afios) de cepas resistentes a carbapenémicos es muy alto del 72,22 %, debido a la presencia de carbapenemasa

(OXA-23 like).

También es muy elevado el nimero de cepas con resistencia extensa (XDR) (57,14 %): de ellas 15 sélo eran sensibles a colistina en 2019 y el total de las

cepas XDR aisladas en 2020 solo presentaban sensibilidad a colistina.




Cédigo: 47-MIC-PT-00-02

EPIDEMIOLOGIA BACTERIANA DEL AREA DE SALUD Edicion: o1

Juntade VALLADOLID OESTE: Servicio: MICROBIOLOGIA I.‘ Sacyl
- CCaS_tll.IadySL_fjtzn INFORME DE SENSIBILIDAD A LOS ANTIMICROBIANOS Fecha: 09/06/2022
onsejeria de sanida .
2019-2020

Pag.: 46 de 75

Tabla 13: Porcentaje de cepas sensibles de Acinetobacter baumannii complex (2019-2020)

Acinetobacter 2019 % de CEPAS SENSIBLES CARBAR XDR

baumannii complex Ne |Am/s|P/Tz | cAZ | LEV | IMI |MER |MIN [GEN |TOB | AK | coL | N2 (%) Ne (%)

total PACIENTES 49 TOTAL 49 97,87| 34 (69,39 %) | 27 (55,10 %)

total CEPAS 169 HOSPITALIZADOS 29 100 | 24 (82,76 %) |20 (68,97 %)

Orina| 31(18,34%) ||NOHOSPITALIZADOS| 20 94,74 10 (50,00 %) | 10 (50,00 %)

Exudado de piel| 25(14,79%) || ATENCION PRIMARIA| 8 100 | 5(62,50%) | 5 (62,50 %)

Exudado de herida| 24 (14,20 %) ucl 8 100 | 6(75,00%) | 6 (75,00 %)

Aspirado traqueal| 20(11,83 %) ORINAS A. Primaria 2 100 |2 (100,00 %) |2 (100,00 %)

Otras| 69 (40,83 %) HEMOCULTIVOS 4 100 |4 (100,00 %) | 4 (100,00 %)

Acinetobacter 2020 % de CEPAS SENSIBLES CARBA R XDR
baumannii complex Ne |Am/s| P/1Z | CAZ MER | MIN |GEN [TOB | AK | cOL | N2 (%) Ne (%)

total PACIENTES 28 TOTAL 96,00] 18 (64,29 %) | 14 (50,00 %)

total CEPAS 86 HOSPITALIZADOS 100 | 12 (80,00 %) | 10 (66,67 %)

Orina| 28(32,56%) || NO HOSPITALIZADOS 92,31 6(46,15%) | 4(30,77 %)

Aspirado traqueal| 20(23,26%) | | ATENCION PRIMARIA 100 | 2(50,00%) | 2 (50,00 %)

Sangre| 9(10,47 %) ucl 100 | 6 (100,00 %) | 5 (83,33 %)

Lavado broncoalv.| 8(9,30%) ORINAS A. Primaria 100 | 1(33,33%) | 1(33,33%)
Otras| 21(24,42%) HEMOCULTIVOS X X X

TOTAL 2019/2020 97,22|52 (72,22 %) |44 (57,14 %)

HOSP 2019/2020 100 |36 (81,82 %) |30 (68,18 %)

NO HOSP 2019/2020 93,75| 16 (48,48 %) | 14 (42,42 %)

Am/s (Ampicilina/sulbactam), P/TZ (Piperacillina/Tazobactam), CAZ (Ceftazidima), LEV (Levofloxacino), IMI (Imipenem), MER (Meropenem), MIN (Minociclina), GEN (Gentamicina), TOB (Tobramicina),
AK (Amikacina), COL (Colistina), CARBA R (carbapenémicos resistentes), XDR (resistencia extensa)
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Stenotrophomonas maltophilia

Es un bacilo gramnegativo generalmente considerado patdégeno nosocomial, caracterizado por su elevada y multiple resistencia intrinseca a los
antibidticos, debido a diferentes mecanismos en los que participan la produccion de betalactamasas (L1 y L2), la impermeabilidad de la membrana
externa y la expresion de bombas de expulsion activa. Estos mecanismos le confieren resistencia de alto grado frente a betalactdmicos, incluyendo
cefalosporinas de tercera generacién y carbapenemas, aminoglucdsidos, macrélidos y, de forma variable, a quinolonas.

EUCAST sélo establece puntos de corte para los antibiéticos reflejados en la tabla 14.

Principalmente se aisla en muestras respiratorias.

Para trimetoprim/sulfametoxazol (tratamiento de eleccidén) mantiene un alto porcentaje de sensibilidad, aunque se ha aislado 1 cepa resistente en

2019. Ceftazidima presenta porcentaje de sensibilidad inferior al 80%, con un descenso notable en 2020.
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Tabla 14: Porcentaje de cepas sensibles de Stenotrophomonas maltophilia (2019-2020)

Stenotrophomonas 2019 % de CEPAS SENSIBLES
maltophilia Ne | SXT | CAZ | LEV | MIN
total PACIENTES 64 TOTAL 64 |98,28 86,21 | 96,30
total CEPAS 105 HOSPITALIZADOS | 44 |97,44 83,33(97,50
Esputo|66 (62,86 %)| | NO HOSPITALIZADOS | 20 | 100 |87,50(93,75|92,86
Aspirado traqueal |13 (12,38 %)| | ATENCION PRIMARIA| 10 | 100 |87,50|87,50] 85,71
Orina| 9(8,57 %) ucl 5 | 100 100
Sangre| 3(2,86 %) ORINAS A. Primaria 2 100 | 100 X X
Otras|14 (13,33 %) HEMOCULTIVOS 1 | 100 | 100 | 100 | 100
Stenotrophomonas 2020 % de CEPAS SENSIBLES
maltophilia Ne | SXT | CAZ | LEV | MIN
total PACIENTES 53 TOTAL 53 | 100 86,36 | 84,00
total CEPAS 83 HOSPITALIZADOS | 30 | 100 88,46 94,12
Aspirado traqueal |34 (40,96 %)| | NO HOSPITALIZADOS | 23 | 100 83,33-
Esputo|23(27,71%)| | ATENCION PRIMARIA| 9 | 100 100
Orina| 6(7,23%) ucl 10 | 100
Bilis| 3(3,61%) ORINAS A. Primaria | 1 | 100
Otras|17 (20,48 %) HEMOCULTIVOS 0 X

[ No HOsP 2019/2020 | 43 | 100 |81,82]88,24|81,82]

SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), CAZ (Ceftazidima), LEV (Levofloxacino), MIN (Minociclina)
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La figura 19 representa el porcentaje de sensibilidad de cepas de S. maltophilia para cada afio, observandose marcado descenso en el porcentaje de
cepas sensibles a ceftazidima.

Figura 19: Porcentajes de sensibilidad de Stenotrophomonas maltophilia (total cepas) (2019-2020).
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SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), CAZ (Ceftazidima), LEV (Levofloxacino), MIN (Minociclina)
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COCOS GRAM POSITIVOS

La principal especie aislada ambos afios (ver figura 2) fue Staphylococcus aureus, seguida de Enterococcus faecalis, y el resto de las mas frecuentes varia

su orden en funcion del afio: Streptococcus agalactiae, Staphylococcus epidermidis, Enterococcus faecium, Streptococcus pyogenes, Staphylococcus
hominis sub hominis y Streptococcus pneumoniae (0,5 %).

Staphylococcus aureus

Las cepas de S. aureus se aislaron principalmente en hemocultivos y exudados de herida (tabla 15). Ambos afios, presentan en su mayoria un fenotipo
de resistencia a penicilina y ampicilina (penicilinasa) y porcentajes de sensibilidad inferiores al 80 % para oxacilina, eritromicina, clindamicina y
levofloxacino. En el afio 2020 el porcentaje de sensibilidad a tobramicina en pacientes hospitalizados es inferior al 80 %.
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Tabla 15: Porcentaje de cepas sensibles de Staphylococcus aureus (2019-2020)
2019 % de CEPAS SENSIBLES
Staphylococcus aureus ” SAMR
Ne | PEN | OXA |GEN | TOB [VAN | TEI |DAP | LIN | SXT| E | ¢D | RIF | LEV [MUP | FUS | TIG | FOS | N2 (%)
total PACIENTES 819 TOTAL 819 95,09|85,62| 100 [99,75]99,51| 100 |97,41 99,33 93,48/ 90,90 100 |92,87|201 (24,54 %)
total CEPAS 1340 HOSPITALIZADOS | 206 96,08|85,20| 100 |99,02| 100 | 100 |95,92 99,10 94,58|94,09| 100 |90,15/69 (33,50 %)
Sangre| 222(16,57%) | | NO HOSPITALIZADOS | 613 94,76|85,76| 100 | 100 |99,34| 100 |97,92 81,01|99,41 93,11|89,84| 100 |93,77|132 (21,53 %)
Exudado de herida| 193 (14,40%) | | ATENCION PRIMARIA| 319 96,54|86,90| 100 | 100 |99,06| 100 |98,29 82,45 | 99,42 93 [87,74| 100 | 94,6558 (18,18 %)
Orina| 165(12,31%) ucl 22 100 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100 81,8280,00 100 |95,45| 100 | 100 |3 (13,64 %)
Ulcera| 153(11,42%) | | ORINAS A. Primaria | 59 98,31|89,47| 100 | 100 | 100 | 100 |98,25 94,92|89,83| 100 |88,14|11 (18,64 %)
Otras| 607 (45,30 %) HEMOCULTIVOS | 43 97,67|87,80| 100 | 100 | 100 | 100 | 100 95,35|93,02| 100 [90,70{10 (23,26 %)

2020 % de CEPAS SENSIBLES SAMR
Ne | PEN |[OXA |GEN | TOB VAN | TEI |DAP | LIN | sxT RIF | LEV |{MUP | FUS | TIG | FOS N2 (%)

Staphylococcus aureus

total PACIENTES 654 TOTAL 654 95,39(83,12| 100 [ 100 [99,69| 100 | 98,92 98,87 92,77192,31| 100 [92,00]161 (24,62 %)

total CEPAS 1091 HOSPITALIZADOS 150 93,96 100 | 100 [99,33| 100 | 100 100 96,64 96,64 | 100 | 89,2644 (29,33 %)

Sangre| 222(20,35%) | | NO HOSPITALIZADOS | 504 95,82 (85,25 100 | 100 |99,80| 100 |98,60 98,55 91,62(91,02| 100 [92,81]117 (23,21 %)

Exudado de herida| 159 (14,57 %) | | ATENCION PRIMARIA| 230 95,22 (85,19 100 [ 100 [99,56| 100 | 97,38 97,73 91 |90,83| 100 |91,70|56 (24,35 %)

Ulcera| 132(12,10%) UCI 36 91,43|97,14| 100 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100 |80,00|85,71| 100 | 88,57 100 |97,14| 100 [91,43|3 (8,33 %)
Orina| 103 (9,44 %) ORINAS A. Primaria | 31 93,55 100 | 100 | 100 [ 100 |93,55 96,67 96,77 (96,77 100 [90,32]12 (38,71 %)
Otras| 475 (43,54 %) HEMOCULTIVOS 50 98,00(83,33| 100 | 100 | 100 | 100 | 100 100 96,00|98,00| 100 |90,00]19 (38,00 %)

[ ucizo19/2020 | 55 JBNBN 89,47]98,25] 100 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100 ]80,70]84,21[97,22]87,72] 100 [96,49] 100 [94,74]6 (1034%) |
PEN (Penicilina-G), OXA (Oxacilina), GEN (Gentamicina), TOB (Tobramicina), VAN (Vancomicina), TEI (Teicoplanina), DAP (Daptomicina), LIN (Linezolid), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol),
E (Eritromicina), CD (Clindamicina), RIF (Rifampicina), LEV (Levofloxacino), MUP (Mupirocina), FUS (Acido fusidico), TIG (Tigeciclina), FOS (Fosfomicina), SAMR (S. aureus meticilin resistente)
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La figura 20 representa el porcentaje de sensibilidad de cepas de S. aureus para cada afio, con un perfil similar salvo una disminuciéon en el porcentaje
de cepas sensibles a eritromicina y clindamicina en 2020.

Figura 20: Porcentajes de sensibilidad de Staphylococcus aureus (total cepas) (2019-2020)

Total S. aureus

100,00

o "\ il
80,00 - — =

70,00
60,00
50,00
40,00
30,00
20,00
10,00
0,00

% cepas sensibles

SHFFSIFTCE S « S I &
m2019 @2020

PEN (Penicilina-G), OXA (Oxacilina), GEN (Gentamicina), TOB (Tobramicina), VAN (Vancomicina), TEI (Teicoplanina), DAP (Daptomicina), LIN (Linezolid), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol),
E (Eritromicina), CD (Clindamicina), RIF (Rifampicina), LEV (Levofloxacino), MUP (Mupirocina), FUS (Acido fusidico), TIG (Tigeciclina), FOS (Fosfomicina), SAMR (S. aureus meticilin resistente)
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En la tabla 16 aparecen los porcentajes de sensibilidad de los S. aureus meticilin sensibles (SAMS) y meticilin resistentes (SAMR). Los SAMR presentan
una mayor resistencia a tobramicina, eritromicina, levofloxacino y fosfomicina y en aino 2020 también a clindamicina.

Tabla 16: Porcentaje de cepas sensibles a los diferentes antibidticos de Staphylococcus aureus meticilin sensibles y resistentes

2019 N2 | PEN |OXA [GEN | TOB |VAN | TEI |DAP | LIN | SXT RIF | LEV |MUP | FUS | TIG | FOS
SAMS 618 100 |97,40|94,35| 100 | 100 [99,35| 100 |98,31 99,40|89,13|94,30(91,53| 100 |98,21
SAMR 201 88,00- 100 |99,00| 100 | 100 |94,48 99,16-90,95 88,94| 100 -
2020 N2 | PEN |OXA |GEN | TOB VAN | TEI |DAP | LIN | SXT RIF | LEV |MUP | FUS | TIG | FOS
SAMS 493 100 |96,33|94,74| 100 | 100 [99,80| 100 |99,18 99,5790,82 94,08 (93,47 | 100 |96,94
SAMR 161 92,50 100 | 100 |{99,38| 100 |98,13 96,75 88,75|88,75| 100

PEN (Penicilina-G), OXA (Oxacilina), GEN (Gentamicina), TOB (Tobramicina), VAN (Vancomicina), TEl (Teicoplanina), DAP (Daptomicina), LIN (Linezolid),
SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), E (Eritromicina), CD (Clindamicina), RIF (Rifampicina), LEV (Levofloxacino), MUP (Mupirocina), FUS (Acido fusidico),
TIG (Tigeciclina), FOS (Fosfomicina), SAMR (S. aureus meticilin resistente), SAMS (S. aureus meticilin sensible)
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La figura 21 muestra la evolucién del porcentaje de SAMR de 2018 a 2020. Para el total de cepas, el porcentaje de meticilin resistentes disminuyd en
2019 manteniéndose en 2020. En los pacientes hospitalizados, en los que la tasa de SAMR es mas elevada, la tendencia es descendente los tres afios,
mientras que en los pacientes no hospitalizados tras disminuir en 2019 repunta ligeramente en 2020.

Figura 21: Evolucién del porcentaje de SAMR (2018-2020)
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Staphylococcus epidermidis

Las cepas de S epidermidis (aisladas principalmente en hemocultivos) presentan en su mayoria un fenotipo de resistencia a penicilina y ampicilina
(penicilinasa) (tabla 17). Para ambos afios el porcentaje de cepas resistentes a oxacilina (resistencia a meticilina) es alto y a excepcion de vancomicina,
daptomicina, linezolid y tigeciclina el resto de antibidticos presentan bajos porcentajes de sensibilidad. Sin embargo, en 2020 en pacientes hospitalizados
y UCl se observa un porcentaje de cepas sensibles a linezolid inferior al 80 %, mejorando en general la sensibilidad a rifampicina en todas las areas.
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Tabla 17: Porcentaje de cepas sensibles de Staphylococcus epidermidis (2019-2020)

) . 2019 % de CEPAS SENSIBLES
Staphylococcus epidermidis
Ne | PEN |oxa |[Gen [vaN | TEI |DAP | LIN
total PACIENTES 326 TOTAL 100 100 | 94,57
total CEPAS 618 HOSPITALIZADOS 100 100 | 90,06
Sangre| 331(53,56%) | | NO HOSPITALIZADOS 100 100 | 99,34
Orina| 64(10,36%) | [ATENCION PRIMARIA 100 |86,49| 100 | 100 100
Punta de catéterv. | 37(5,99 %) ucl 100 |80,56| 100 [83,33
Exudado de herida| 29 (4,69 %) ORINAS A. Primaria 100 |88,89] 100 | 100
Otras| 157 (25,40 %) HEMOCULTIVOS 100 | 83,96 100 |89,62
Staphylococcus epidermidis 2020 7% de CEPAS SENSIBLES
Ne | PEN |oxa |GeN [vAN | TEI | DAP
total PACIENTES 452 TOTAL 100 100
total CEPAS 1001 HOSPITALIZADOS 100 100
Sangre| 563(56,24%) | | NO HOSPITALIZADOS 100 100
Puntade catéterv.| 71(7,09%) ||ATENCION PRIMARIA 100 100 0
Orina| 65 (6,49 %) ucl 100 99,07
Exudado de herida| 39(3,90%) || ORINAS A. Primaria 100 100 | 95,00 85,00}
Otras| 263 (26,27 %) HEMOCULTIVOS 100 99,44 | 81,67

| orinas 2019-2020 |

+5 [ASROSIMBIIGR0] 100 [39,36] 100 [7,87[ 82,95 G 80,85 100

PEN (Penicilina-G), OXA (Oxacilina), GEN (Gentamicina), TOB (Tobramicina), VAN (Vancomicina), TEI (Teicoplanina), DAP (Daptomicina), LIN (Linezolid), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol),
E (Eritromicina), CD (Clindamicina), RIF (Rifampicina), LEV (Levofloxacino), MUP (Mupirocina), FUS (Acido fusidico), TIG (Tigeciclina), FOS (Fosfomicina)
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La figura 22 representa el porcentaje de sensibilidad de cepas de S. epidermidis para cada afio, con un perfil similar, aunque es preocupante la
disminucion en el porcentaje de cepas sensibles a linezolid en 2020; mejora la sensibilidad a rifampicina en 2020.

Figura 22: Porcentajes de sensibilidad de Staphylococcus epidermidis (total cepas) (2019-2020)
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PEN (Penicilina-G), OXA (Oxacilina), GEN (Gentamicina), TOB (Tobramicina), VAN (Vancomicina), TEI (Teicoplanina), DAP (Daptomicina), LIN (Linezolid), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol),
E (Eritromicina), CD (Clindamicina), RIF (Rifampicina), LEV (Levofloxacino), MUP (Mupirocina), FUS (Acido fusidico), TIG (Tigeciclina), FOS (Fosfomicina)
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Enterococcus faecalis

Aislado principalmente en orinas. En la tabla 18 recogemos los porcentajes de cepas sensibles. Para ambos afios presenta un fenotipo de excelente
sensibilidad a ampicilina (predictora de la sensibilidad al resto de las penicilinas e imipenem) asi como a glucopéptidos, linezolid y tigeciclina,

observandose un bajo porcentaje de sensibilidad a levofloxacino y trimetoprim/sulfametoxazol.

Las resistencias de alto nivel a gentamicina y estreptomicina (sinergia con betalactdmicos) son elevadas, no pudiendo utilizarse en asociacién en el caso

de resistencia. Este perfil de sensibilidad se mantiene en todas las dreas de atencién.

No se aislaron cepas resistentes a glucopéptidos en 2019 y una sola cepa en 2020.
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Tabla 18: Porcentaje de cepas sensibles de Enterococcus faecalis

. 2019 % de CEPAS SENSIBLES

Enterococcus faecalis ’ Ragiucop:
Ne | Am | imMi |GEN-R|STRE-R| LEV [VAN | TEI | UN | sxT | TIG | N2 (%)
total PACIENTES 902 TOTAL 902 | 99,55 99,55 100 | 100 99,42 o0(0%)
total CEPAS 1252 HOSPITALIZADOS | 165 |98,78| 98,78 100 | 100 98,16 0(0%)
Orina | 1010 (80,67 %) | | NO HOSPITALIZADOS | 737 | 99,72] 99,72 100 | 100 99,71 0(0%)
sangre| 77(6,15%) ||ATENCION PRIMARIA| 405 | 100 | 100 100 | 100 99,74 o0(0%)
Ex. de herida quir.| 22(1,76 %) ucl 15 | 100 | 1200 100 | 100 100| o0(0%)
Exudado de herida| 12(0,96 %) ORINAS A. Primaria | 361 | 100 [ 100 100 | 100 99,71 0(0%)
Otras| 131 (10,46 %) HEMOcuLTIvos | 13 | 100 | 100 100 | 100 100| o(0%)

. 2020 % de CEPAS SENSIBLES

Enterococcus faecalis . EHiRIEa
Ne | Am | imi |GEN-R|STRE-R| LEV [VAN | TEI | UN | sxT | TG | Ne2 (%)

total PACIENTES 755 TOTAL 755 | 99,87 99,87 99,87 | 99,86 | 99,86 99,58| 1(0,13%)
total CEPAS 1082 HOSPITALIZADOS | 153 |99,35/99,34 99,34 [ 99,33| 99,33 99,32| 1 (0,66 %)
Orina| 816(75,42%) | | No HOSPITALIZADOS | 602 | 200 | 100 100 | 100 | 100 99,65 0(0%)
Sangre| 118(10,91%) | [ ATENCION PRIMARIA| 293 | 100 | 100 100 | 100 | 100 100 | 0(0%)
Aspirado traqueal| 18(1,66 %) ucl 36 | 100 | 100 100 | 100 | 100 100 | 0(0%)
Drenaje| 13(1,20%) ORINAS A. Primaria | 264 | 100 | 100 100 | 100 | 100 100 | 0(0%)

Otras| 117(10,81 %) HEMOCULTIVOS | 35 | 200 | 100 97,14 (97,14|97,14 97,1 | 1(2,86 %)

[ uciz019-2020 [ 51 | 100 | 100 |REICONESOSSeeal 100 | 100 | 100 9O 100 o(0%) |

[HEmOcuLTIVOS 19/20 48 | 100 | 100 [RGB ONSaRN 07.92] 97,92] 97,92 [0l 97,92] 1 (2,08) |

AM (Ampicilina), IMI (Imipenem), GEN-R (Resistencia de alto nivel a gentamicina), STRE-R (Resistencia de alto nivel a estreptomicina), LEV (Levofloxacino)
VAN (Vancomicina), TEl (Teicoplanina), LIN (Linezolid), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), TIG (Tigeciclina), R a glucop. (resistencia a glucopéptidos)
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La figura 23 representa el porcentaje de sensibilidad de cepas de E. faecalis para cada afio con un perfil similar ambos afios.

Figura 23: Porcentajes de sensibilidad de Enterococcus faecalis (total cepas) (2019-2020)
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AM (Ampicilina), IMI (Imipenem), GEN-R (Resistencia de alto nivel a gentamicina), STRE-R (Resistencia de alto nivel a estreptomicina), LEV (Levofloxacino)
VAN (Vancomicina), TEI (Teicoplanina), LIN (Linezolid), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), TIG (Tigeciclina)
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Enterococcus faecium

Aislado principalmente en orinas y también en hemocultivos. En la tabla 19 aparecen recogidos los datos. Para ambos afios, a diferencia de lo que ocurre
con E. faecalis, el porcentaje de cepas sensibles a ampicilina e imipenem se encuentra muy disminuido, presentando excelente sensibilidad a
vancomicina, teicoplanina, linezolid y tigeciclina. Para el resto de antibidticos presenta un bajo porcentaje de sensibilidad incluidas las resistencias de
alto nivel a gentamicina y sobre todo a estreptomicina (sinergia con betalactdmicos) mejorando ligeramente en 2020 la resistencia de alto nivel a

gentamicina.

En 2020 se aislaron 3 cepas resistentes a linezolid.

En 2019 se aislaron 4 cepas resistentes a glucopéptidos (2,11 %): 2 cepas en pacientes hospitalizados con fenotipo VanA (resistencia a vancomicina y
teicoplanina) y 2 en pacientes no hospitalizados con fenotipo VanB (resistentes a vancomicina pero sensibles a teicoplanina). En 2020 se aislaron 2 cepas

resistentes a glucopéptidos (0,82 %): una en paciente hospitalizado con fenotipo VanA, y otra en pacientes no hospitalizado con fenotipo VanB.
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Tabla 19: Porcentaje de cepas sensibles de Enterococcus faecium (2019-2020)

[HEMmOcCuLTIVOS 19/20

Enterococcus faecium 2019 % de CEPAS SENSIBLES Ragiucop:
Ne IMI |GEN-R|STRE-R| LEV |VAN | TEI | uUN | sxT | TIG | Ne (%)
total PACIENTES 190 TOTAL 190 97,88(98,93| 100 99,46 4(2,11%)
total CEPAS 302 HOSPITALIZADOS | 125 98,39|98,37| 100 100 | 2 (1,60 %)
Orina| 144 (47,68%) | [ NO HOSPITALIZADOS | 65 96,92| 100 | 100 98,41 2 (3,08 %)
Sangre| 63(20,86%) | |ATENCION PRIMARIA| 12 100 | 100 | 100 100 | 0(0%)
Drenaje| 23(7,62%) ucl 17 100 | 100 | 100 100 | 0(0%)
Bilis| 14 (4,64 %) ORINAS A. Primaria | 12 100 | 100 | 100 100 | 0(0%)
Otras| 58(19,21%) HEMOCULTIVOS | 22 100 | 100 | 100 100 | 0(0%)
Enterococcus faecium 2020 % de CEPAS SENSIBLES Ra glucop.
N2 STRE-R| LEV |[VAN | TEI | LN | sXT | TIG | N2 (%)
total PACIENTES 244 TOTAL 244 99,18 99,59 98,76 99,58| 2(0,82%)
total CEPAS 392 HOSPITALIZADOS | 163 99,39/ 99,39] 99,39 99,37] 1(0,61%)
Orina| 161(41,07%) | | NO HOSPITALIZADOS | 81 98,77| 100 |97,44 100 | 1(1,23%)
Sangre| 108(27,55%) | | ATENCION PRIMARIA| 13 100 | 100 | 100 100 | 0(0,00%)
Drenaje| 29(7,40%) ucl 41 100 | 100 [97,56 100 | 0(0,00%)
Exudado peritoneal| 20(5,10%) ORINAS A. Primaria | 13 100 | 100 | 100 100 | 0(0,00%)
Otras| 74 (18,88 %) HEMOCULTIVOS | 45 100 | 100 | 100 97,67 0(0,00%)
UCi2019/2020 | 58 |l 100 | 100 [98,25 S 100 | 0(0,00%) |

67 100 [ 300 100 TR 98 44] 0(0,00% ]

AM (Ampicilina), IMI (Imipenem), GEN-R (Resistencia de alto nivel a gentamicina), STRE-R (Resistencia de alto nivel a estreptomicina), LEV (Levofloxacino)
VAN (Vancomicina), TEI (Teicoplanina), LIN (Linezolid), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), TIG (Tigeciclina), R a glucop. (resistencia a glucopéptidos)
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La figura 24 representa el porcentaje de sensibilidad de cepas de E. faecium para cada aio, con un perfil similar ambos afios, disminuyendo en 2020 el
porcentaje de resistencia de alto nivel a gentamicina.

Figura 24: Porcentajes de sensibilidad de Enterococcus faecium (total cepas) (2019-2020)
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AM (Ampicilina), IMI (Imipenem), GEN-R (Resistencia de alto nivel a gentamicina), STRE-R (Resistencia de alto nivel a estreptomicina), LEV (Levofloxacino)
VAN (Vancomicina), TEI (Teicoplanina), LIN (Linezolid), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), TIG (Tigeciclina)
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Streptococcus agalactiae

El 100 % de las cepas son sensibles a penicilina lo que implica sensibilidad a todas las penicilinas, cefalosporinas y carbapenemas. Asi mismo todas las
cepas fueron sensibles a glucopéptidos. Los porcentajes de sensibilidad a eritromicina y clindamicina son inferiores a 80 %. No hay diferencias entre
ambos afios estudiados.

Tabla 20: Porcentaje de cepas sensibles de Streptococcus agalactiae

. 2019 % de CEPAS SENSIBLES
Streptococcus agalactiae >
Ne |PEN | AM | CEF3 | VAN | TEI | LIN
total PACIENTES 704 TOTAL 704 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100 [99,78
total CEPAS 868 HOSPITALIZADOS 25 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100

Orina| 407 (46,89 %) | | NO HOSPITALIZADOS| 679 | 100 | 100 | 100 [ 100 | 100 (99,77
Exudado vaginal| 264 (30,41 %) | | ATENCION PRIMARIA| 458 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100 |99,66

Ex. vaginorectal| 74 (8,53 %) UcCl 0 X X X X X X
Ex. balano-prepucial| 22(2,53 %) ORINAS A. Primaria | 236 | 100 | 100 | 100 100 | 100 |99,22
Otras| 101 (11,64 %) HEMOCULTIVOS 6 100 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100

2020 % de CEPAS SENSIBLES

Streptococcus agalactiae
Ne [Pen | AmM | cer3 [van | TEI | LN

total PACIENTES 496 TOTAL 496 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100 [ 100
total CEPAS 581 HOSPITALIZADOS 17 100 | 100 [ 100 [ 100 | 100 | 100
Orina | 252 (43,37 %) NO HOSPITALIZADOS | 479 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100 [ 100

Exudado vaginal| 166 (28,57 %) | | ATENCION PRIMARIA| 260 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100

Ex. vaginorectal| 90(15,49 %) (V]e] 8 100 | 100 | 100 100 100 | 100
Exudado de herida| 10(1,72%) ORINAS A. Primaria | 129 | 100 | 100 | 100 100 | 100 | 100
Otras| 63(10,84 %) HEMOCULTIVOS 8 100 | 100 | 100 100 100 | 100

[ Hosp2019+2020 | 42 [ 100 [ 100 | 100 | 100 [ 100 [ 100 [N

PEN (Penicilina-G), AM (Ampicilina), CEF3 (Ceftriaxona), VAN (Vancomicina), TEIl (Teicoplanina), LIN (Linezolid), E (Eritromicina), CD (Clindamicina)
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Streptococcus pneumoniae

La tabla 21 recoge el porcentaje total de ambos afios, pues en 2020 el nimero de cepas es inferior a 30. No obstante, mostramos en la tabla 22 los dos
anos separados. De forma global el porcentaje de sensibilidad a penicilina es del 74,74 %, pero la mayoria de las cepas no sensibles tienen una
sensibilidad intermedia a penicilina y sélo 2 cepas del aifio 2019 fueron resistentes. El porcentaje de sensibilidad a ceftriaxona es alto y las cepas no
sensibles presentan sensibilidad intermedia, no existiendo cepas resistentes. El 100 % de las cepas son sensibles a glucopéptidos, linezolid, tigeciclinay
rifampicina. Levofloxacino presenta un alto nivel de sensibilidad, siendo eritromicina y clindamicina los que presentan menor porcentaje de sensibilidad.
Las cepas hospitalarias son algo mds resistentes que las no hospitalarias.

Tabla 21: Porcentaje de cepas sensibles de Streptococcus pneumoniae (2019+2020)

Streptococcus pneumoniae |—2019+2020 7 de CEPAS SENSIBLES

Ne [PEN [ Am Jcer3[tev [ E [ co [ UN JVAN] TEI [ TE [ TIG | RIF | SXT
total PACIENTES 104 TOTAL 100 | 1200 | 100 [81,05] 100 | 100 h
total CEPAS| 164 HOSPITALIZADOS 100 | 100 | 100 |F368| 100 | 100 |89,47

sangre| 60(36,59%) | [ NO HOsPITALIZADOS 100 | 1200 | 100 |85,96 100 | 100 94,83

Esputo| 41(25,00%) | [ATENCION PRIMARIA 100 | 100 | 100 [80,95] 100 [ 100 [9524

Exudado conjuntival| 20(12,20%) uci 100 87,50| 100 | 100 | 100 [87,50] 100 | 100 [87,50
Broncoaspirado| 10(6,10 %) ORINAS A. Primaria 0 X X X X X X X X X X X X X
otras| 33(20,12%) | [ HEmocuitivos | 17 866785 71[92,86] 93 [8667]85 71| 100 | 100 | 100 [93,33] 100 | 100 [92,86

L] 2(1,22%) LCR 2 [ 100 [ 1200 | 200 | 100 [ 100 ] 100 | 200 | 200 [ 200 [ 100 [ 100 | 200 | 100

PEN (Penicilina), AM (Ampicilina), CEF3 (Ceftriaxona), LEV (Levofloxacino), E (Eritromicina, CD (Clindamicina), LIN (Linezolid), VAN (Vancomicina)

TEI (Teicoplanina), TE (Tetraciclina), TIG (Tigeciclina), RIF (Rifampicina), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol)
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Tabla 22: Porcentaje de cepas sensibles de Streptococcus pneumoniae (2019-2020)

. 2019 % de CEPAS SENSIBLES
Streptococcus pneumoniae >

LIN |[VAN | TEl | TE | TIG | RIF | SXT
total PACIENTES 77 TOTAL 100 | 100 | 100 100 | 100
total CEPAS 114 HOSPITALIZADOS 100 | 100 | 100 100 | 100
Esputo| 35(30,70%) NO HOSPITALIZADOS 100 | 100 | 100 (84,44| 100 | 100 |88,89
Sangre| 33(28,95%) ATENCION PRIMARIA 100 | 100 | 100 [82,35| 100 | 100 [82,35
Exudado conjuntival| 16 (14,04 %) ucl 100 | 100 | 100 (85,71| 100 | 100
Broncoaspirado| 6(5,26 %) ORINAS A. Primaria X X X X X X X
Otras| 24(21,05%) HEMOCULTIVOS 100 | 100 | 100 [87,50| 100 | 100 |87,50
LCR| 2(1,75%) LCR 100 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100
Streptococcus pneumoniae 2020 7% de CEPAS SENSIBLES
N2 | PEN | AM | CEF3| LEV E CD | LIN |VAN | TEI | TE | TIG | RIF [ SXT
total PACIENTES 27 TOTAL 27 95,65| 96 |95,45 100 | 100 | 100 [86,36| 100 | 100
total CEPAS 50 HOSPITALIZADOS 10 90,00| 90 |90,00 100 | 100 | 100 [80,00| 100 | 100
Sangre| 27 (54,00 %) NO HOSPITALIZADOS | 17 100 | 100 | 100 84,62| 100 | 100 | 100 |91,67| 100 | 100
Esputo| 6(12,00%) ATENCION PRIMARIA| 4 100 | 100 | 100 100 | 100 | 100 100 | 100
Aspirado traqueal| 4(8,00%) ucCl 1 100 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100
Broncoaspirado| 4(8,00%) ORINAS A. Primaria 0 X X X X X X X X X X X X X
Otras| 9(18,00%) HEMOCULTIVOS 8 100 | 100 | 100 |85,71| 100 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100 [ 100 | 100 |85,71
LCR 0 LCR 0 X X X X X X X X X X X X X

PEN (Penicilina), AM (Ampicilina), CEF3 (Ceftriaxona), LEV (Levofloxacino), E (Eritromicina, CD (Clindamicina), LIN (Linezolid), VAN (Vancomicina)
TEI (Teicoplanina), TE (Tetraciclina), TIG (Tigeciclina), RIF (Rifampicina), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol)
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Streptococcus pyogenes

Bacteria aislada principalmente en muestras de exudado faringeo/amigdalar, exudado vaginal y exudado de oido de pacientes no hospitalizados. Hasta
la fecha no se ha descrito ninguna cepa con resistencia a penicilinas ni tampoco a cefalosporinas. Presenta en ambos afios elevados porcentajes de
sensibilidad, incluso a macrélidos y clindamicina, también los aislamientos de exudados faringeos de primaria (si bien son pocas las cepas estudiadas).

Tabla 23: Porcentaje de cepas sensibles de Streptococcus pyogenes (2019-2020)

Streptococcus pyogenes 2019 % de CEPAS SENSIBLES

PEN | AM [cer3{ev | E [ Azt | co [ un [van ]| TEI | sxT
total PACIENTES 177 TOTAL 177 | 100 | 100 | 100 |98,21]92,53|95,16(92,44| 100 | 100 | 100 [97,35
total CEPAS 198 HospITALIZADOS | 6 | 100 | 100 | 100 | 100 |83,33] x [8333] 100 | 100 | 100 | 100
Ex. faringeo / amigdalar| 59(29,80%) | | No HOsPITALIZADOS| 171 | 100 | 100 | 100 [98,11]92,86]95,16(92,77| 100 | 100 | 100 |97,20
Exudado vaginal| 55(27,78%) | | ATENCION PRIMARIA| 117 | 100 | 100 | 100 |98,72]93,97|97,37|93,91[ 100 | 100 | 100 [97,44
Exudado de herida| 18(9,09 %) ucl 1 | 100 | 100 | 100 | 100 [ 100 | x | 100 | 100 | 100 | 100 | 100
Exudado de oido | 20(10,10%) || ORINAS A.Primaria | 6 | 200 | 100 | 100 | 100 |8333| x [83,33] 100 | 100 | 100 | 100
Otras| 46 (23,23 %) HEmocuLtivos | 3 | 200 | 100 | 100 | 100 | 100 | x | 100 | 100 | 100 | 100 | 100

Ex. FARINGEOAP | 33 | 200 [ 100 | x | x [100[ 100100 x | x [ x | x

Streptococcus pyogenes 2020 % de CEPAS SENSIBLES

PEN | AM [cer3{ev | E [ Azt | co [ un [van ]| TEI | sxT
total PACIENTES 51 TOTAL 51 | 100 | 100 | 100 | 100 |89,80]83,33[89,80{ 100 | 100 | 100 |96,97
total CEPAS 60 HospITALIZADOS | 6 | 100 | 100 | 100 | 100 |83,33] x [83:33] 100 | 100 | 100 | 100
Exudado vaginal| 15(25,00%) | | NoHOsPITALIZADOS| 45 | 100 | 100 | 100 | 100 [90,70] x [90,70] 100 | 100 | 100 |96,43
Ex faringeo / amigdalar| 12(20,00%) | [ATENCION PRIMARIA| 32 | 100 | 100 | 100 | 100 [90,63] x [90,63] 100 | 100 | 100 [95,24
Sangre| 11(18,33%) ucl 2 | 100 ] 100 | 100 | 100 | 100 | x | 100 | 100 | 100 | 100 | 100

Exudado de herida| 8(13,33 %) ORINAS A. Primaria | 1 | 200 | 100 | 100 | 100 | 100 | x [ 100 | 100 | 100 | 100 | 100
Otras| 14(23,33%) HEmocuLtivos | 3 | 200 | 100 | 100 | 100 | 100 | x | 100 | 100 | 100 | 100 | 100

Ex. FARINGEOAP | 6 | 200 | 100 | x | x [8333] x [8333] x | x | x | x

[ Ex. FARINGEO AP 19/20 |

39 100 200| x | x [9737] x

o730 x | x | x | x |

PEN (Penicilina), AM (Ampicilina), CEF3 (Ceftriaxona), LEV (Levofloxacino), E (Eritromicina), AZI (Azitromicina), CD (Clindamicina)
LIN (Linezolid), VAN (Vancomicina), TEI (Teicoplanina), SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol)
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ENTEROPATOGENOS

Los principales enteropatégenos aislados fueron Campylobacter spp (mayoritariamente C. jejuni ssp jejuni) y los diferentes serotipos de Salmonella
enterica ssp enterica |(principalmente Typhimurium).

Campylobacter spp

La especie mayoritariamente aislada fue C. jejuni ssp jejuni, seguida de C. coli y C. fetus ssp fetus (ver tabla 24). Mayoritariamente aislados en heces,
pero se aislaron 1 C. fetus y 1 C. jejuni en hemocultivos de 2 pacientes en 2019, y 2 cepas de C. fetus en hemocultivos de 2 pacientes en 2020.

Tabla 24: Especies asiladas de Campylobacter spp

2019 2020
Campylobacter spp n2 (%) n2 (%)
Campylobacter jejuni ssp jejuni 259(88,70) | 207 (86,25)
Campylobacter coli 29 (9,93) 23 (9,58)
Campylobacter fetus ssp fetus 4(1,37) 10(4,17)
total cepas 292 240
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La tabla 25 recoge el porcentaje de cepas de Campylobacter spp sensibles ambos afios. En 2019 el 100 % de las cepas fueron sensibles a eritromicina (y
por tanto a azitromicina) pero en 2020 se aislaron 4 cepas con resistencia a la misma. El porcentaje de sensibilidad a tetraciclina y ciprofloxacino es bajo.

Tabla 25: Porcentaje de cepas sensibles de Campylobacter spp (2019-2020)

Campy lobacter spp 2019 % de CEPAS SENSIBLES
Ne TE E cip
total PACIENTES 277 TOTAL 277 100
total CEPAS 292 HOSPITALIZADOS 20 100
Heces| 286 (97,95 %) NO HOSPITALIZADOS | 257 100
Sangre| 6(2,05%) ATENCION PRIMARIA| 159 100
ucCli 0 X X X
ORINAS A. Primaria 0 X X X
HEMOCULTIVOS | 2 i 100 h
Campy lobacter spp 2020 % de CEPAS SENSIBLES
Ne TE E cIp
total PACIENTES 228 TOTAL 228 98,04
total CEPAS 240 HOSPITALIZADOS 16 100
Heces| 230(95,83 %) NO HOSPITALIZADOS | 212 97,89
Sangre| 10(4,17 %) ATENCION PRIMARIA| 156 97,90
Ucli 0 X X X
ORINAS A. Primaria 0 X X X
HEMOCULTIVOS 2 100 | 100 | 100

| HOSPITALIZADOS 19/20 | 36 - 100,0 -

TE (Tetraciclina, E (Eritromicina), CIP (Ciprofloxacino)
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Salmonella enterica ssp enterica |

La tabla 26 recoge las principales serovariedades aisladas ambos afios La serovariedad mas frecuente fue Typhimurium seguida de Enteritidis.

Tabla 26: Serovariedades aisladas de Salmonella enterica (2019-2020)

2019 2020
Salmonella enterica n2 (%) ne (%)

Salmonella enterica ssp enterica | serovar Typhimurium | 88 (70,40) | 40(54,79)

Salmonella enterica ssp enterica |serovar Enteritidis 20(16,00) | 14(19,18)

Salmonella enterica ssp enterica | 16 (12,80 %)| 14(19,16)
Salmonella enterica subs | serovar Paratyphi A X 3(4,11)
Salmonella enterica ssp enterica |serovar Paratyphi B 1(0,80) 2(2,74)

Total 125 73
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La tabla 27 recoge los porcentajes de sensibilidad de Salmonella enterica ssp enterica | para ambos afios. El porcentaje de sensibilidad es bajo para
ampicilina y amoxicilina/clavulanico, siendo alto para ceftriaxona, ciprofloxacino, trimetoprim/sulfametoxazol y azitromicina.

Tabla 27: Porcentaje de cepas sensibles de Salmonella enterica

2019 % de CEPAS SENSIBLES

N2 | AM [AMC| CEF3 | CIP | SXT [ Azl
100 [92,74(89,17(99,17
100 | 84,00(90,91{ 100
100 | 94,95 | 88,78 [ 98,95
100 |95,65(89,13[97,73

Salmonella enterica

total PACIENTES 125 TOTAL
total CEPAS 136 HOSPITALIZADOS

Heces| 124 (91,18 %) | | NO HOSPITALIZADOS

Sangre| 4(2,94%) ATENCION PRIMARIA

Liquido ascitico] 3 (2,21%) uci 100 | 100 | 100 | 100
Orina miccién media|  3(2,21%) ORINAS A. Primaria | 2 100 | 100 | 100 [ x
Otras| 2(1,47%) HEMOCULTIVOS 100 | 100 [ 200

2020 % de CEPAS SENSIBLES
Ne | AM |AMC| CEF3| CIP | SXT | Azl
100 |88,7392,96(93,48
100 | 100 100

Salmonella enterica

total PACIENTES 73 TOTAL
total CEPAS 78 HOSPITALIZADOS
Heces| 78(100%) NO HOSPITALIZADOS 100 [88,06(94,03 93,18
ATENCION PRIMARIA 100 [89,36(95,74 (93,33
uci 0 X X X X X X
ORINAS A. Primaria 0 X X X X X X
HEMOCULTIVOS 0 X X X X X X

[HospmaLizanos 19/20[ 31 MMM 100 |86,21[88,46] 100 |

AM (Ampicilina), AMC (Amoxicilina/clavulanico), CEF3 (Cefotaxima), CIP (Ciprofloxacino),
SXT (Trimetoprim/Sulfametoxazol), AZI (Azitromicina)
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ANAEROBIOS

Los principales anaerobios aislados son las diferentes especies de Género Bacteroides.

Bacteroides spp

La tabla 28 muestra los datos para los afios 2019 y 2020. Ambos afios presentan un elevado porcentaje de sensibilidad a imipenem (si bien se aislé una
cepa resistente en 2020 (expresiéon de una carbapenemasa cromésomica) y a metronidazol. En 2019 el porcentaje de cepas sensibles a amoxicilina-
clavuldnico es cercano al 80 % pero ya en 2020 es inferior tanto en pacientes hospitalizados como no hospitalizados. Se observa un bajo porcentaje de
cepas sensibles a penicilina y clindamicina.
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Tabla 28: Porcentaje de cepas sensibles de Bacteroides spp

Bacteroides spp 2019 % de CEPAS SENSIBLES
IMI CD | MET
total PACIENTES 99 TOTAL 100 95,96
total CEPAS 126 HOSPITALIZADOS 100 97,83
Exudado de herida| 29(23,02 %) NO HOSPITALIZADOS 100 94,34
Drenaje| 22(17,46%) ATENCION PRIMARIA 100 88,24
Sangre| 17(13,49%) uci 100 100
Ex. de herida quir.| 15(11,90 %) ORINAS A. Primaria X X X
Otras| 43(34,13%) HEMOCULTIVOS 100 - 100
Bacteroides spp 2020 % de CEPAS SENSIBLES
1M1 CD | MET
total PACIENTES 114 TOTAL 114 94,74
total CEPAS 158 HOSPITALIZADOS 43 93,02
Ulcera| 31(19,62 %) NO HOSPITALIZADOS | 71 95,77
Ex. de herida quir.| 27(17,09 %) ATENCION PRIMARIA| 18 94,44
Drenaje| 23 (14,56 %) ual 3 100
Exudado de herida| 21(13,29 %) ORINAS A. Primaria 0 X X X
Otras| 56(35,44 %) HEMOCULTIVOS 8 100 - 100
AP2019+2020 | 35 [N 91,43] 100 ol 91.43]

PEN (Penicilina), AMC (Amoxicilina/clavulanico), IMI (Imipenem), CD (Clindamicina),

MET (Metronidazol)
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