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FARMACOS LA CE DARA RECOMENDACIONES A PARTIR DE LOS RESULTADOS DE LA INVESTIGACION

La UE estudia dos lineas para
reducir resistencias desde AP

- La Comision Europea ha impulsado una investi-
gacion para mejorar el vso racional de los anti-
bidticos y reducir las rezistencias antimicrobia-

nas, potenciando dos lineas de

primaria. En el estudio, llamado Happy Audit

participan seis paises, entre ellos Espana

B Laura Ferrando
El proyecto europeo Happy
Audit analizard a partir de
abril c6mo la introduccién
de dos sencillas intervencio-
nes en atencién primaria
(las técnicas antigénicas rd-
pidas y la protefna C reacti-
va en sangre) pueden mejo-
rar el uso racional de los
medicamentos en infeccio-
nes respiratorias, reducien-
do la prescripcién de anti-
biéticos. En la investigacion,
cuyos resultados no estardn
hasta 2009, participan seis
paises: Dinamarca, Kalinin-
grado, Francia, Suecia, Li-
tuania y Espafia. "El objetivo
es que la Comisién Europea
extraiga recomendaciones
para los Estados miembros’,
sefiala Carles Llor, coordina-
dor del equipo espaiiol y
miembro de la Sociedad Es-
pafola de Medicina Fami-
liar y  Comunitaria
(Semfyc). Francia y Espaiia
son los paises europeos con
mayores resistencias antimi-
crobianas, porque "en el sur
es donde mds hay" Ademds,
se han escogido "dos paises
nérdicos, donde se aislan
pocas especies resistentes, y
dos del Este, donde las resis-
tencias han crecido mucho
en los altimos afios. Asi te-
nemos tres realidades”.

Llor no duda de que los
resultados demostraran la
eficacia de las técnicas anti-

génicas rapidas y la protei-
na C reactiva en sangre,
"como ya vimos entre 2002
y 2005 en Catalufia” Enton-
ces el equipo de la Semfyc
apreci6 un descenso de diez
puntos en la prescripcién
de antibioticos, tras analizar
a 17 profesionales de aten-
ci6n primaria. La metodolo-
gia exigié el registro de to-
dos los casos de infecciones
respiratorias y el tratamien-
to prescrito antes de la in-
tervencién. Tras este pri-

Carles Llor, coordinador del equipo espafiol del Happy Audit.
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mer registro, se formé a los
médicos en las dos técnicas
citadas y se volvi6 a hacer
un nuevo registro, Los fa-
cultativos prescribieron an-
tibi6ticos en el 21 por cien-
to de las consultas, frente al
31 por ciento previo a la jn-
tervencién.

"Estas técnicas no son
costosas, ya que no superan
los tres euros por prueba, y
se pueden hacer en siete
minutos de consulta’.

El estudio que comenzard

Con estas técnicas se
logrard una mayor
satisfaccién del
paciente y se reduciran
los dafios de una
prescripcion
innecesaria

en abril ("con la asignacién
de los fondos comunita-
rios") contar con la partici-
pacién de unos 200 profe-
sionales del primer nivel de
todas las autonomias.

Costumbre y calidad

"Los médicos de familia tra-
bajamos con tiras reactivas
en orina, pero no son sufi-
cientes. Con estas técnicas
podemos hacer un diagnés-
tico preciso y no sélo clini-
co. Ahora estamos acostum-
brados a trabajar con la in-
certidumbre. Sabiendo que
el 80 por ciento de las in-
fecciones respiratorias son
viricas, cuando no podemos
distinguir, prescribimos”.

A su juicio, la introduc-
cién de estas intervencio-
nes en primaria "'no depen-
de de una cuestién de coste,
sino de calidad, pues se lo-
grara mayor satisfaccion en
el paciente y se ahorrard el
dafio que ocasiona una
prescripeién no necesaria”



