EL ARTE DE RECETAR ANTIMICROBIANOS
EN PEDIATRIA

RESRENS




CRITERIOS DE PRESCRIPCION

EVIDENCIA CIENTIFICA

EXPERIENCIA CLINICA

"MBE consiste en la utilizacion
consciente, explicita y juiciosa de la
mejor evidencia disponible procedenta
de la investigacion sistematica”™

{D. Sackett).

La aplicacion de la MBE se fundamenta
en la metodologia de ensayos clinicos
controlados y aleatorizados, pero no en
las condicionse de la practica clinica
habitual.

“El atento examen de un caso singular
puede dar mas luz que el manejo de
cualquier estadistica™ (C, Bernard ),

"Tomar decisiones sin certeza cientifica
constituye el arte clinico” (C. Rozman).

ZPor qué utilizar un solo ojo cuando tenemos dos?




DEL ENCUENTRO TERAPEUTICO A LA RESPUESTA CLINICA

ENCUENTRO TERAPEUTICO
|
}
No prescripcidn Prescripcion {Relacién médico-enfermo)
i (Errores en laPxoen la
i interpretacidn de instrucciones)
Mo adquisicion Adquisicion : 3
i (Relacion farmacéutico-
1 enfermo)
. {Cumplimientofincumplimiento
Mo administracion Sminkstracion terapéutico)
l {Influencia de variables* en

Concentracion del principio  los procesos farmacocinéticos)
activo en el lugar de accion
| Influencia de variables® en

! ' I esos
Efectos m:i deseados Intensidad del efecto fa rm‘iﬂﬁémim}
terapéutico ;
] Estado funcicnal, efecto
Ha nnévo Noehos 1 placebo
I l RESPUESTA CLINICA

(Efectos adversos tolerasbbes)
Variables *: edad, situaciones especiales, variacions: fRnldgicas, estados patoldaic os, interacciones medicamentosss, tolerancia, ot



Recomendaciones para abordar el acto terapéutico

La palabra es el primer agente terapéutico oue el medico prescribe (M, Balint).

Un remedio terapséutico sdlo puede ser plenamente eficaz siantes de su administracion
el enfermo es sometido a un determinado "ensalmo”™ o discurso persuasivo (Platon ).

La propia persona del médico tiens una influencia en la calidad del tratamiento,
constatandose una vatrogenia positiva, potenciadora de [a accion del farmaco v una
yatrogenia negativa, que resulla terapauticarmente nociva,

La receta es para muchos pacientes /padres “una dosis del médico” ¥ esperan que en
olla se produzca la maxima transferencia posible de los Ypoderes curativos”™ dael médico
(1. Avorn),

Escribir prescipeiones es facil, pero hacer gue la gente las comprenda s dificil.
(F. Kaflka).

El nirfo no debe ser unmero objeto pasivo, al gue se le "manda hacer cosas” para
recuperar el estado de salud, sino que se le debe involucrar tanto comp sea posible en
el tratarmiento y pora ello se ha de partir de su Smundo®™ v de su vison dal medico, de o
enfermedad v del tratamiento.

La informactan util, clara v precisa es la mejor forma de transmitic conocimientos y
modificar /potenciar creencias v conductas,



Los siete pecados capitales en la prescripcion de antimicrobianos

+Indicaciones de tratamiento en diagnosticos no susceptibles {infecciones viricas).
+Seleccion incorrecta del tratamiento.
+Instrucciones verbales y escritas deficientemente planteadas.
Duracion erronea del tratamiento,
+Pauta posoldgica o dosificacidon incorrecta,
Prescripcion de complacencia al enfermo y/o a los padres.

¢ Prescripcion sin visita previa.



Orientacion Razonada de la Terapeutica

~ Definir &l problema del paciente en base a un diagndstico correcto

- Especificar el objetivo terapautico
- Seleccionar las estrategias terapéuticas

Mo farmacoldgicas

Farmacoldgicas

L"" Seleccionar &l farmaco del grupo elegido
Individuslizar el ratamiento necesario para el paclente

Escribir [a prescripeidn
Dar Informacion & instrucciones
* oo al Tho.




OBJETIVOS BASICOS DE LA Px ANTIBIOTICA

CONSEGUIR EL MEJOR RESULTADO TERAPEUTICO EN TERMINOS DE:
Beneficio /Riesgo
Coste/Efectividad

REDUCIR AL MAXIMO EL DESARROLLO DE RESISTENCIAS BACTERAIANAS

EVITAR LA APARICION DE RECIDIVAS O SOBREINFECCIONES



Caracteristicas de ATB a prescribir.

* El de accidn bactericida v espectro que incluya la etiologia més probable.
* El més seguro, de mejor tolerancia y con menos interacciones medicamentosas,
* El de mas facil administracidn y mas comoda posologia,

* El quee permita una duracion de tratamiento mas corta,

L

El de mejor difusion tisular, que origine concentracion superior a las CMI de forma constante.
* El de mayor eficacia demostrada por la evidencia cientifica v la experiencia personal,
* El dee menor coste en igualdad de condiciones,

* El de menor capacidad de induccisn de resistencias,



La Receta

* Una redaccion legible de la receta evita confusiones en la dispensacion por parte
del farmacéutico y en el seguimiento del tratamiento por los padres/pacientes.

* La receta es la prolongacion de la consulta y debe prolongarse a su vez con las
instrucciones habladas y escritas,

* En la prescripcion debe figurar la dosis unitaria —no la dosis diaria- y el intervalo
entre dosis —no el nimero de tomas al dia-.

El médico debe procurar que ¢l paciente o sus padres comprendan la receta y las
instrucciones, tratando de adaptarse a su grado de comprension.
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