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Resumen

Antecedentes/Objetivos: En 2023-2024 el European Centre for Disease Prevention and Control
(ECDC) organizó el estudio HALT-4 para estimar la prevalencia de IRAS en CLE. Los resultados
europeos de encuestas anteriores reflejaron una prevalencia de IRAS del 2,4% al 3,7% y un uso de
antimicrobianos de entre el 4,3% y 4,9%. En España estos resultados fueron del 5,8% y 5,1%
respectivamente en 2024. La RM participó por primera vez en 2024 con el objetivo de estimar estas
prevalencias y se evaluaron los indicadores de proceso y estructura de prevención y de control de
las infecciones (PCI).

Métodos: Estudio descriptivo de una muestra no representativa, pero sí heterogénea, de la
población de CLE, escogiendo al menos un CLE por las 9 áreas de salud, tipo de gestión (pública o
privada) y número de camas (< 75, 75-150, > 150). La encuesta se realizó en mayo y junio de 2024
por profesionales externos al centro formados previamente, utilizando el protocolo del ECDC. Las
variables analizadas sobre el individuo fueron sexo, edad, factores de riesgo, prescripción de
antimicrobianos por localización anatómica y tipo de infección. Para los centros fueron número de
camas, indicadores de carga asistencial, medidas PCI y medidas de optimización del uso de
antimicrobianos. Se analizó el número de casos y la prevalencia de los residentes incluidos en el
estudio y el porcentaje mediano de los CLE.

Resultados: Se cumplimentó el cuestionario de 11 CLE y sus 1.046 residentes. El tamaño mediano
de los CLE fue de 100 camas, con una tasa de ocupación mediana del 94,7%. Los factores de riesgo
más prevalentes fueron la incontinencia urinaria y/o fecal (73,3%), desorientación temporoespacial
(62,6%) y utilizar silla de ruedas o estar encamado (58,2%). El porcentaje de residentes que recibían
antimicrobianos fue de 5,2%, el 75,9% prescritos en el propio centro. El 3,7% de las prescripciones
fueron pautadas de forma profiláctica. El porcentaje de residentes con al menos una IRAS fue
10,3%. Se constató la presencia de brotes activos en 4 de las 11 residencias. El tipo de infección más
común fue de la piel (38,9%), seguida del tracto urinario y la del tracto respiratorio (25,9% ambas).
El 54,6% de los CLE no tenían implementadas ninguna medida de optimización del uso de
antimicrobianos.

Conclusiones/Recomendaciones: La prevalencia de IRAS en el estudio es alta en comparación con
los resultados europeos de 2016-2017 y los nacionales. El porcentaje de residentes que recibían
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antimicrobianos fue muy similar al de España. Se han identificado necesidades de intervención y/o
formación: implementación de medidas de PCI y optimización del uso de antimicrobianos, e
implementación de protocolos de actuación ante brotes.


