SUPERBACTERIAS, UNA AMENAZA PARA LA
SALUD MUNDIAL

En todo momento mds de 1,4 millones de personas en el mundo
sufren infecciones en el hospital. Se calcula entre el 5% y 15% de las
personas ingresadas en un centro hospitalario sufre una infeccién contraida
en el propio hospital y que el 1% de los afectados fallece. A pesar de que en
Espafia esta ligeramente por debajo de la media europea — un 7% segun
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)-, estos datos representan mas

de 3.200 muertes al aio en nuestro pais.

La estancia en los centros hospitalarios crea un entorno que ayuda a la
transmision y contagio de infecciones nosocomiales. Los pacientes
geriatricos, inmunodeprimidos, los que reciben quimioterapia y los
neonatos son los mas afectados por los agentes infecciosos. Su sistema
inmune esta debilitado y facilita la colonizacion de los microorganismos.

La introduccion y uso de antibidticos ha permitido la supervivencia de
muchos pacientes, pero ha provocado que el ecosistema bacteriano busque
mecanismos de adaptacidn y supervivencia, originando capas
multirresistentes de dificil o imposible tratamiento con los antibidticos
disponibles. Este hecho representa un grave problemas de Salud Publica en

términos de morbi-mortalidad y consumo de recursos sanitarios.

KLEBSIELLA, LA SUPERBACTERIA EN ESPANA

La Klebsiella es una de las bacterias con capacidad de generar resistencia a
los antibidticos mds prevalentes, ya que el uso de estos favorece a su
resistencia y recibe el nombre de superbacteria. Tras haberse sometido a
diferentes estudios se ha comprobado que este microorganismo
multirresistente es capaz de aguantar a 26 tipos de antibidticos diferentes.
Se trata de una bacteria altamente transmisible y cuenta con mecanismos
propios para propagarse entre los pacientes llegando a causar incluso

enfermedades mortales. La OMS asegura que para 2050 estos



microrganismos resistentes serdn la principal causa de muerte en el
planeta. El contagio puede producirse mediante el contacto directo con la
piel o las mucosas del infectados, heces, heridas u orina o a través de
materiales o superficies contaminadas por otros pacientes, falta de cuidado
de los materiales o durante intervenciones quirurgicas.

Esta bacteria, ademas, constituye una de las infecciones mas frecuentes
relacionados a la asistencia sanitaria en Espafa. Ha sido detectada en
nuestro pais en casi todas las comunidades auténomas. Asi, la Klebsiella
estd considerada un problema de salud publica prioritario enmarcado en
las lineas de vigilancia y control definidas por la Comisidon Europea vy el
Centro Europeo de Control de Enfermedades.

800 MILLONES DE EUROS, TRES MILLONES DE PACIENTES INFECTADOS
Ademas de las consecuencias que este tipo de microrganismos tienen para
el paciente, las infecciones nosocomiales tienen un gran impacto
econdmico en el sistema sanitario mundial. Un 2,5% de los pacientes
infectados por este tipo de bacterias ve prolongado su ingreso en el hospital
entre 4 y 10 dias.

El aumento de la estancia de los enfermos en las instalaciones hospitalarias
trae consigo un incremento en el gasto sanitario: en el personal de atencidn
(70%), en los medicamentos administrados (10-15%) y en las pruebas
pertinentes para el diagndstico de la infeccién. A este dispendio hay que
afadirle, también: el coste de los programas de prevencién de infecciones,
los programas educacionales destinados al personal, programas de politica
antibiotica, el mantenimiento de equipos de vigilancia, la arquitectura
especial para el aislamiento de pacientes...

Las personas infectadas por microrganismo multirresistentes como Ia
Klebsiella representan un coste econdmico por paciente que oscila entre
los 5 mil y 25 mil euros. Aunque, estimaciones recientes afirman que el
coste por paciente con una infeccion nosocomial puede ascender a los 8 mil
euros cuando se prolonga la estancia en la UCl o, incluso, superar los 50.000
euros cuando se mide el total del dispendio econdmico por infecciones de

estas bacterias resistentes.



Algunos estudios estiman que los gastos por enfermedades nosocomiales
en Europa asciendes hasta los 800 millones de euros, con tres millones de
pacientes infectados.

HERRAMIENTAS PARA CONTROLAR LAS INFECCIONES NOSOCOMIALES

Los hospitales, cada vez mds concienciados del problema de salud publica
gue suponen las infecciones hospitalarias, demandan herramientas de
prevencion y protocolos de control con el fin de asegurar que las
intervenciones sanitarias no causen ninguna otra dolencia a los pacientes.

Entre las medidas de prevencion destacan
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Ademas, con el fin de contribuir al fortalecimiento de la capacidad de
prevencion de las infecciones asociadas a la atencidén sanitaria, la OMS junto

con la Red Oficiosa de Prevencion y Control de Infecciones en la Atencion

Sanitaria redacté un protocolo de observacion y actuacidon ante
infecciones.

El 50% de estas infecciones hospitalarias, como la Klebsiella, son
imprevisibles lo que hace que su erradicacidon total sea practicamente
imposible. Sin embargo, la aplicacién en la actividad sanitaria de buenas

practicas puede frenar la alarma sanitaria que hoy.






