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Informe técnico del evento
Vigilancia por WHONET de Resistencia Antimicrobiana en el
ambito hospitalario. Colombia, 2022

El aumento de la resistencia a los antimicrobianos plantea una creciente amenaza para
la salud publica y se ha convertido en un problema a nivel mundial que involucra cada
dia a diferentes especies de bacterias las cuales han adquirido huevos mecanismos de
resistencia, lo que complica la terapia antimicrobiana para el paciente debido a que cada
vez, son mas escasas las iniciativas de desarrollo de antibioticos.

En este informe se presenta la vigilancia de resistencia bacteriana notificada por las
entidades territoriales durante el afio 2022, a través del software Whonet. Dicha
informacion es obtenida mensualmente por las Unidad Primaria Generadora del Dato
(UPGD) a partir de los datos de microbiologia obtenidos de los equipos automatizados y
remitida posteriormente a sus respectivas entidades territoriales.

Fuente: Foto vigilancia Resistencia
antimicrobiana-Grupo de Microbiologia.
LNR-DRSP

Entidades territoriales que notifican al Sistema Nacional de Vigilancia, 2022

Departamento Namero UPGD

Distrito de Bogota 80

Antioguia 43

Distrito de Barranquilla 37

Distrito de Cali 26

Cundinamarca 22

Bolivar 22

Cesar 17

Boyaca 16

Narifio 14

Santander 13

Sucre 13

Cordoba 11

Norte de Santander 11 IPS que notifican
Tolima 11

Caldas 10 |:| 1-6 IPS
Magdalena 10

Valle del Cauca 10 [ ] 710ms
Risaralda 9

Gusiiia 5 B 11-291ps
Huila 9 [ EENE
Meta 7

Casanare 6 [ ] Nonotifica
Quindio 5

Cauca 4

Arauca 2

Caqueta 2

TOTAL 419

Fuente: Grupo Microbiologia, SLNR-DRSP

Distribucidon de microorganismos en UCI y hospitalizacion, 2022

En uci adulto predomina K. f
pneumoniae (17,3%) y E.
coli con (16,4%)

En uci pediatrica predomina

E. coli (13,3%) y S. aureus
(11,1%) y en uci neonatal
adulto predomina S.
epidermidis (18,4%) y E. coli

con (14,8%)
e
Distribucién de microorganismos en UCI adulto Distribucién de Microorganismos en hospitalizacion adulto
Enterobacter cloacae Serratia marcescens
Serratia marcescens Candida albicans
Enterococcus faecalis Enterobacter cloacae
Proteus mirabilis Staphylococcus epidermidis
Staphylococcus epidermidis Enterococcus faecalis
Candida albicans Proteus mirabilis
Staphylococcus aureus Pseudomonas aeruginosa
Pseudomonas aeruginosa Staphylococcus aureus
Escherichia coli Klebsiella pneumoniae
i i Escherichia coli
Klebsiella pneumoniae S A S - - -
0 5 10 15 20 25 30 0 5 10 15 20 25 30 35 40
i 0,
Porcentaje (%) Porrtlz_e Tgé)e?;((i/;)
n=76.038 - :
Fuente: Grupo Microbiologia, SLNR-DRSP
Distribucién de Microorganismos en UCI pediatrica y neonatal Distribucién de Microorganismos en hospitalizacion pediéatrica
Enterobacter cloacae Klebsiella oxytoca
Staphylococcus haemolyticus Enterobacter cloacae
Haemophilus influenzae Staphylococcus hominis
Serratia marcescens Enterococcus faecalis
Candida aIbicarTs Proteus mirabilis
Enterococcus faecalis Pseudomonas aeruginosa
Staphylococcus hominis . -
. Staphylococcus epidermidis
Pseudomonas aeruginosa ) )
. L Klebsiella pneumoniae
Staphylococcus epidermidis
Klebsiella pneumoniae Staphylococcu§ aureus
Staphylococcus aureus Escherichia coli i P
ErdrEel cal ~ ~ - - 0 5 10 15 20 25 30 35 40
0 5 10 15 20 25 30
) Porcentaje (%)
Porcentaje (%) n=21.767

mycine n=7041 mucipe n=8549

Fuente: Grupo Microbiologia, SLNR-DRSP

Siglas: UCINE: UCI neonatal, UCIPE: UCI pediatrica
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Panorama de resistencia a carbapenémicos por departamento, Colombia, 2022

Resistencia a carbapenémicos (imipenem o ..
meropenem en P. aeruginosa por departamento meropenem en A. baumannii por departamento

meropenem en K. pneumoniae por departamento

7o

7o

%R a carbapenemicos

:I 0% %R a carbapenémicos
W 1% ol 5% B 12 5% %R a carbapenémicos
6% al 10%
B 6% al 10% B o £ o
[ ] n1%al1s% I 5% al 10%
[ 11%al15% [ 16%al 20% / I 11% al 20%
T 16% a1 20% B 21 25% [ 21% a1 30%
B 21% al 25% B 2% 2 30% [ 31% al 40%
[ 26% al 30% [ ] Nonotifica B > 1%
[ o notifica [ o notifica
Fuente: Grupo Microbiologia, SLNR-DRSP
Tendencia de fenotipos de resistencia por UCI. Colombia, 2018 - 2022
. . . . L4 .
Unidad de cuidados intensivo adulto, pediatrica y neonatal
Tendencia de resistencia a cefalosporinas en UCI adulto Tendencia de resistencia a carbapenemicos en UCI adulto.
40
60
30 50
% 20 40
% 30
10 20
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0 0 i = PESYw] = PSSR e—— e =
eco_caz eco_cro eco_ctx kpn_caz kpn_cro kpn_ctx eco_ipm |eco_mem | kpn_ipm |kpn_mem| pae_ipm |pae_mem| aba_ipm |aba_mem
2018 26,8 26,8 27,3 36,2 38 34,4 H2018| 2,4 1,9 15,6 15,4 28,7 25,2 53,4 46,7
2019 27,1 0 27,6 36,6 38,1 351 M2019 18 1,5 18,6 18,5 29,2 25 57,5 48,5
142020 28,3 28,7 28,9 35,7 36,2 39 M2020| 2,3 2 16,2 16,2 27,8 24,1 55,4 43,7
2021 29,4 29,3 32,9 33 32,6 40,8 H2021| 26 2,4 17,3 16,5 30,3 26,4 53,4 52,3
142022 12,9 25,6 28,5 35,1 33,9 37,5 2022 2 1,7 18,5 17,6 29,6 25,5 43,6 38,4
H2018 2019 2020 2021 &i2022 §2018 m2019 W2020 2021 w2022
Tendencia de resistencia a cefalosporinas en UCI pediatrica Tendencia de resistencia a carbapenémicos en UCI pediatrica.
60 40
50 35
L .
? 30 % 20
20 15
10 1(5)
L e e e R e e 0 bbb i bl
€co_caz eco_cro eco_ctx kpn_caz kpn_cro kpn_ctx eco_ipm | eco_mem | kpn_ipm | kpn_mem | pae_ipm | pae_mem | aba_ipm |aba_mem
2018 29,9 29,2 31,3 47,9 48,7 48,2 2018 1,3 1,1 16,2 16 23,1 17,2 29,3 22,5
H2019 32,3 32,2 354 44,8 44,3 46,9 2019 2,1 1,7 15,6 14,7 23,5 20 22,1 18,4
142020 29,9 31,1 29,7 46,3 46,8 44,7 42020 2,1 1,8 11,2 9,8 21,4 18,3 21 16,3
2021 31,7 30,8 32,7 43,6 42,2 48,4 2021 1,8 1,1 9,4 8,6 24,3 19,2 36,7 35,8
2022 16,1 28 25,6 31,2 41 49,8 2022 3 2,6 13,5 13,5 21,3 15,7 25 25,4
H2018 2019 42020 2021 k2022 2018 E2019 142020 2021 2022
Tendencia de resistencia a cefalosporinas en UCI neonatal Tendencia de resistencia a carbapenémicos en UCI neonatal.
30
50
25
40
20
% 30 %
1
20 >
10 10
0 E v
eco_caz eco_cro eco_ctx kpn_caz kpn_cro kpn_ctx
0 i il i ==
2018 12,4 12,2 11,1 29,8 34,8 22,8 eco_ipm | eco_mem | kpn_ipm | kpn_mem | pae_ipm | pae_mem | aba_ipm | aba_mem
2019 16,8 18,1 14,3 37,5 40,7 38,3 2018 0,5 03 49 39 17,9 18,2 83 6,2
42020 16,8 18,1 14,3 37,5 40,7 38,3 2019 0,7 0,4 7,5 10 13,2 9,8 19,4 17,5
2021 18,8 18,7 19,3 34,3 35,5 28,8 142020 0,7 0,4 2,8 3,1 12,4 8,9 22,5 11,9
2022 8,8 17,9 18,7 19,8 32,4 27,6 2021 1,8 1,1 4,2 3,9 21,5 11,6 28,6 24,2
42018 2019 w2020 E2021 2022 2022 0,9 0,6 5,1 4,6 15,4 12,2 19,4 13,6
2018 2019 2020 2021 k2022
Tendencia de resistencia en E. faecium y S. aureus en UCI adulto, > Se disminuyo en general la resistencia a cefalosporinas en las tres
pediatrica y neonatal. ucl
60
50 Para carbapenémicos se presento:
9 40 » Disminucidn de la resistencia en A. baumannii y P. aeruginosa en
30 UCI adulto, pediatrica y neonatal
20 » Aumento de la resistencia en E. coli y K. pneumoniae en UCI
18 pediatrica
sau_oxa efm_van sau_oxa efm_van sau_oxa efm_van » Aumento en la resistencia en K. pneumoniae en las tres UCI.
UCI ADULTO UCI PEDIATRICA UCI NEONATAL
2018 313 401 411 29,7 378 46,2 > Aumento de resistenc!a ens. aureus a oxacilina en UCI adulto
= 2019 35,3 405 43.9 348 406 20 > Aurr.n’an?o de resistencia en E. faecium a vancomicina en UCI
pediatrica y neonatal.
142020 34,1 40,1 46,7 22,4 45,1 54,5
m2021 34,7 411 51,8 24,3 45,8 81 Nota: El nimero de aislamientos probado frente a CTX fue menor que
2022 38,5 28,8 45,2 29,7 41,1 13,3 para el resto de las cefalosporinas probadas

H2018 H2019 2020 2021 ui2022

Fuente: Grupo Microbiologia, SLNR-DRSP

Fenotipos de resistencia: eco_caz: E.coli resistente a ceftazidima; eco_ctx: E. coli resistencia a cefotaxima; eco_cro: E. coli resistente a ceftriaxona; eco_imi: E. coli resistente a
imipenem; eco_mem: E. coli resistente a meropenem; kpn_caz: K. pneumoniae resistente a ceftazidima; kpn_ctx: K. pneumoniae resistente a cefotaxima; kpn_cro: K. pneumoniae
resistente a ceftriaxona; kpn_imi: K. pneumoniae resistente a imipenem; ; kpn_mem: K. pneumoniae resistente a meropenem; pae_imi: P. geruginosa resistente a imipenem;
pae_mem: P. aeruginosa resistente a meropenem: aba_imi: A. baumannii resistente a imipenem; aba_mem: A. baumannii resistente a meropenem; sau_oxa: S. aureus resistente a
oxacilina; efm_van: E. faecium resistente a vancomicina
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Tendencia de fenotipos de resistencia por UCI. 2018 - 2022

Hospitalizacion adulto y pediatrica

Tendencia a cefalosporinas hospitalizacién adulto. Tendencia a carbapenemicos en hospitalizacién adulto

60
45
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35
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25
30
20 %
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0 0 (A b Bl
€co_caz €co_cro eco_ctx kpn_caz kpn_cro kpn_ctx eco_ipm | eco_mem | kpn_ipm | kpn_mem | pae_ipm | pae_mem | aba_ipm |aba_mem
2018 11 22,6 21 26,2 36,5 33,8 2018 1,4 1,2 14,9 14,1 23,5 19,7 50,4 41,1
H 2019 10,6 22,1 22,8 27,2 35,9 34,6 H2019| 1,4 1,1 16,3 16,3 22,6 19 49,7 40,5
i 2020 10,5 22,2 25,5 27,1 33,9 35,7 i 2020 1,5 1,2 17 16,4 23,8 20,5 42,1 32,7
2021 10,9 22,5 23,5 28 34,5 38,9 w2021 16 13 17,1 16,6 26 22,1 37,6 36,9
2022 10,5 22,7 23,5 28,5 33,8 32,9 m2022| 1,4 1,1 19,7 17,3 22,4 18,6 29,7 26,6
H2018 H2019 12020 H2021 & 2022 H2018 H2019 12020 2021 2022
Fuente: Grupo Microbiologia, SLNR-DRSP
. . Lo . Tendencia a carbapenémicos en hospitalizacion pediatrica.
Tendencia a cefalosporinas en hospitalizacion pediatrica.
25
40
35 20
30
% 25 15
20
15 10
10 % 5
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0 ]MI 0 ~Ebdeabd S
eco_caz Edy)_Giw eco_ctx kpn_caz kpn_cro kpn_ctx eco_ipm |eco_mem | kpn_ipm | kpn_mem | pae_ipm |pae_mem | aba_ipm |aba_mem
2018 54 12,7 11,5 21,5 34,5 31,7 2018 06 0,7 9,4 8,4 15,3 11,7 21,7 17,5
H2019 5,9 14 12,4 19,9 338 26,3 2019 08 0,7 10,3 9 11,7 8,7 11,8 9,6
2020 5,9 13,7 16,8 18,6 26,8 29,6 2020 1 0,4 7,3 7,3 13,3 10,2 10,8 9,5
2021 5,7 13,2 13,3 17,1 26,6 22,1 2021 07 0,7 7,2 7,2 13,9 10,9 16 15,8
H2022 5,8 13,4 12,7 20,6 29,5 25,4 2022 1 0,7 9,2 83 136 106 6 47

2018 H2019 2020 =2021 2022
2018 H2019 2020 2021 2022

Fuente: Grupo Microbiologia, SLNR-DRSP

Tendencia en E. faecium y S. aureus en hospitalizacion adulta y pediatrica.

50
40
30
20
%
10
0
sau_oxa efm_van sau_oxa efm_van
INX Adulto INX pediatrica
M2018 37,4 35,3 44,6 20
2019 37,7 42,1 44,5 21,8
i 2020 38 40,7 45,1 26,7
M 2021 42 34,5 47 20
M 2022 41,8 31,9 46,8 13,7

H2018 ®2019 12020 ®2021 2022

Fuente: Grupo Microbiologia, SLNR-DRSP

v/ Aumento de la resistencia a cefalosporinas en hospitalizacién pediatrica.

Para carbapenémicos se presentd:

v’ Disminucion de la resistencia en A. baumannii y P. aeruginosa en hospitalizacién adulto pediatrica.
v/ Aumento de la resistencia en E. coli y K. pneumoniae en UCI pediatrica

v/ Aumento en la resistencia en K. pneumoniae en hospitalizacién adulto y pediatrica.

v’ Disminucién de resistencia en E. faecium a vancomicina en hospitalizacion adulta y pediatrica.

Nota: El nimero de aislamientos probado frente a CTX fue menor que para el resto de las
cefalosporinas probadas

Fenotipos de resistencia: eco_caz: E.coli resistente a ceftazidima; eco_ctx: E. coli resistencia a cefotaxima; eco_cro: E. coli resistente a ceftriaxona; eco_imi: E. coli
resistente a imipenem; eco_mem: E. coli resistente a meropenem; kpn_caz: K. pneumoniae resistente a ceftazidima; kpn_ctx: K. pneumoniae resistente a cefotaxima;
kpn_cro: K. pneumoniae resistente a ceftriaxona; kpn_imi: K. pneumoniae resistente a imipenem; ; kpn_mem: K. pneumoniae resistente a meropenem; pae_imi: P.
aeruginosa resistente a imipenem; pae_mem: P. aeruginosa resistente a meropenem: aba_imi: A. baumannii resistente a imipenem; aba_mem: A. baumannii resistente
a meropenem; sau_oxa: S. aureus resistente a oxacilina; efm_van: E. faecium resistente a vancomicina
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Fenotipos de resistencia en UCI por departamento

UCI ADULTOS
Entidad E. coli (n /%) K. pneumoniae P. aeruginosa A. baumannii
Territorial CAZ CRO CTX IMI MEM CAZ CRO CTX IMI MEM TzP CAZ IMI MEM IMI MEM
Porcentaje de resistencia (%)
Antioquia tlao Fama F b3 | 27 | 24 [ h73 [ a8a [ 187 136 [111,3 [Fid79 [1s5 [202 Fas8  [133 [ 106
Barranquilla 198 F3akh B357 | 23 | 19 [ 204 [274 [s06l [has [1132 28)7 P28l F365 F331 [F3ss E33s
Bogota 86 202 Fahs | 22 | 19 387 a1 [ 4 [352 [ 338 [236 [233 F29/s 258 [saa Es2a
Bolivar P13 F3da F238 | 15 | 1,8 1302 [ 291 [ 309 [ 76 [/ 89 [ioo [172 [209 [ 195 x *
Boyaca Fi93 Fhzs F b3 |09 o3 [ 249 [ ho7 [333 [l112 [l102 [h27 67 P21 F 173 * *
Caldas F1,7 F2as B30 |31 | 18 [ 234 [ 291 [ s [i8s [ 203 [Fise [0 [his [l 9 * *
Caqueta 74 [191 NR | 15 [l 59 * * * * * * * * * x *
Casanare os F312 Fi92 0 o [ 27 [ 304 [ 385 [h157 [136 373 [33,9 x x
Cauca R Fl2o | 15 | o6 [374 [ 487 | 625 |[21,7 | 118 [ 209 [268 * *
Cesar F2i3 [ 317 03 | o6 275 38 [ a0 | 4 [ 62 [27a F255 | 228 7 F 386
Cérdoba Fis1 F2a9 P3s) o6 | o6 [l173 233 [ 216 [ 51 [ 53 32,1 Fo46 [ os6 |
Cundinamarca || 10 [F225 311 |34 | 19 [318 [368 527 | 27 [ 252 [2d49 [251 F2d9 [ 197 x *
Cali Pl F273 Fios | 19 | 13 [l19 [ 229 [311 [l131 [111,3 F274 F2s8 F317 B 273 [Hizo 0 125
Huila 12 Pz BE222 |27 | 22 [ 263 [ 358 [|103 [197 [ 189 [ios 208 205 [ 183 * *
Magdalena [147 2566 [ 306 | 08 | o6 [l18 [ 264 [ 353 [91 [l82 [21 [167 224 [ 174 * *
Meta Plizs E33 Fahs o6 | 22 [ 289 [369 [ 35 [l131 [139 [i83 [191 [ha6 [l105 * *
Narifio 076 Flo [l 10 (53 | 11 F3a [ 25 [0 [ 25 [ 234 * * * * NR NR
Norte Santandel 17,7 283 o4 o4 [i9s [ 26 [38)s [[71 [ 62 363 [ 324 [391 * *
Quindio F 204 | 286 12 |21 [ 234 | 28 | 273 |44 [ 1162 [261 353 364 | 36 x *
Risaralda [135 Il8s 65 | a1 [ 273 345 | a0 [ 248 | 233 [h22 [189 [ 236 | 179 * *
Santander [l 95 [ 269 F 286 | 2 | 18 [ 344 [361 | 54 || 22 [ 23 [293 306 385 * *
Sucre Fli3s 287 Fsss || 1 o5 189 [ 1173 [ 375 | 36 | 29 [188 [183 333 [ 171 * *
Tolima Fl126 F268 [l125 | 22 | 22 [387 395 623 [[317 [ 324 [251 [102 [F263 [ 214 * *
Valle The3 297 B30 | 29 | 22 [h9s [ 236 o lsa [ 82 [28la [[283 282 258 * *
INacion 12,9 256 285 2 1,7 351 339 375 185 176 254 246 296 255 436 384
UCI PEDIATRICA
Entidad E. coli K. pneumoniae P. aeruginosa
Territorialk CAZ CRO CTX IMIMEM CAZ CRO CTX IMI MEM TZP CAZ IMI MEM
Porcentaje de resistencia (%)
Antioquia P255 Fas7/Bso 139 | 1 [ 3 l4s6 | 25 [111,7 [l105 [ 11,4 [141[138 [85
Barranquilla  F29)6 [32,) * o o Is514 623 * a6 |71 24,7 [22,5
Bogota Fhe P2gls F238 | 6 lae 1307 Fa2o 238 [258 [ 24
Bolivar Piss  * [227 o o [204 ~ [a38 | 2 le1 [le7 [183 156 [153
Boyaca 53 [lga - |23 |22 * * * * * * * x *
Barranquilla 296 o o ['s1,4 623|682 1l a6 |71 24,7 [22,5
Cesar lhos F2s F264 o |24 [521 [ 50 [ 686 |[hae 83 [loa [152 [156 [91
Cordoba F1471 Fdba = |25 o [ 346 [333 * |39 |38 [139 194 [16,7 16,7
Cali Fis3 147 lao [ 197 407 667 |[167 164 F21h [185 321 [F20)7
Santander [146 [226 - * |24 | 32 * - l1sg [l1s [is [o3 =+ [14
Nacion 161 28 256 3 26 31,2 41 49,8 13,5 13,5 163 163 21,3 157
UCI NEONATAL
Entidad E. coli K. pneumoniae
Territorial CAZ CRO CTX IMI MEM CAZ CRO CTX IMI MEM
Porcentaje de resistencia (%)
Antioquia 69 [|17 NR 0 0 1253 1294 NR || 47 |66
Bogota Il 10 [17,4 * |16 o6 166 292 [ 21,1 [ 238 [128
Bolivar * * * * * 83 ] 10 0 0
Boyaca * 0] 0] * * * * *
Barranquilla [16,7 [32,4 * * 0 1235 548! 25 | 1,2 | 09
Cesar fthi,e * B262 | 15 | 1,2 [h21r = [ o o | 15
Coérdoba fJdosa * [333 0 0 L a0 * [51,2] o 0
Cali lgs [lis [ he7 o | 21 [321 406 * | as | 38
Santander * * * * * 15,2 * * * | 3
Nacion 88 179 187 09 0,6 19,8 32,4 27,6 51 46

UCl adulto UCI pediatrica UCI Neonatal UCI adulto

Se realiz6 un andlisis de los fenotipos de resistencia por Entidad Territorial sau_oxa efm_van

departamento, de los principales microorganismos hospitalarios Porcentaje de resistencia (%)

en la unidad de cuidado intensivo teniendo en cuenta el Antioquia L2001 [ 405 277 Flis

siguiente criterio: Bogota s Bss7 | BE30b

Bolivar B60s | 946 | * 0

v Las tablas solo muestra los porcentajes de resistencia de Boyaca L D27 * * *
los patégenos que presentaron un n mayor de 30 Barranquilla s | ) 63.3 | *
aislamientos probados frente al antimicrobiano reportado, Caldas * * Bis2
de acuerdo a las recomendaciones de CLSI. Casanare DY) * * *

v Los departamentos que notifican resistencia Cauca * * *
antimicrobiana a través de Whonet que no se vean Cesar T 556 | . . "
reflejados en las tablas se debe a que reportaron un X . . .
namero de aislamientos menor de 30 aislamientos Cord‘?ba
probados frente al antimicrobiano o no se aislo este Cundinamarca 342 * * *
patdgeno en el servicio. Cali Io3s)s [ 481

v No se reporta informacién de E. faecium en UCI Huila b 345 | 53,7 * *
pediatrica y neonatal debido a que la gran mayoria de los Magdalena * * *
departamentos que reportaron estos patégenos Meta I 266 * * *
presentaron un n menor de 30 aislamientos probados Narifio 19 * * *
frent_e_al antimicrobiano o no se aisl6 este patogeno en el Norte de Santanderl 392 [ 513 * Fl 10
Servicio. Quindio .39 * * *

Nota: El nimero de aislamientos probado frente a CTX fue menor Risaralda B35y * * %

?nt;zr;::;a el resto de las cefalosporinas probadas por tanto no se Santander R, [ 63 | .

Sucre * * NR
Tolima * * 0
Valle _l 34,7 * * *
Nacién 38,5 45,2 41,1 28,8

Fuente: Grupo Microbiologia, SLNR-DRSP

Fenotipos de resistencia: eco_caz: E.coli resistente a ceftazidima; eco_cro: E. coli resistente a ceftriaxona; eco_imi: E. coli resistente a imipenem; eco_mem: E. coli resistente a
meropenem; kpn_caz: K. pneumoniae resistente a ceftazidima; kpn_cro: K. pneumoniae resistente a ceftriaxona; kpn_imi: K. pneumoniae resistente a imipenem; ; kpn_mem: K.
pneumoniae resistente a meropenem; pae_imi: P. aeruginosa resistente a imipenem; pae_mem: P. aeruginosa resistente a meropenem: aba_imi: A. baumannii resistente a imipenem;
aba_mem: A. baumannii resistente a meropenem; sau_oxa: S. aureus resistente a oxacilina; efm_van: E. faecium resistente a vancomicina.

NR: No se aislo este patdgeno en el servicio

* Presentaron un numero de aislamientos menor de 30.
Instituto Nacional de Salud de Colombia
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Percentiles de resistencia por servicio

Uci adultos Uci pediatricos Uci neonatal
Fenotipos de resistencia 10% 25% 50% 75% 90% 10% 25% 50% 75% 90% 10% 25% 75% 90%
sau_oxa 25,0 30,8 37,6 46,9 59,1 30,4 35 50 61,1 67,68 25,0 36,9 69,2 93,8
efm_van 0] 0 16,1 36,2 48,7 * * * * * * * * *
eco_caz 8,1 10,1 13,3 16,2 20,0 0,0 0,0 14,6 19,0 21,1 0,0 0,0 10,0 149
eco_cro 19,6 23,9 26,9 31,5 37,8 8,0 194 30,0 37,7 48,3 6,7 9,7 26,1 35,2
eco_imi 0,4 0,9 1,5 2,8 3,5 0,0 0,0 0,0 2,5 6,0 0,0 0,0 0,0 2,2
eco_me 0,2 0,6 1,8 2,2 2,28 0 0 0 3,1 4,2 0 0 0 1,9
eco_cip 31,9 34,7 38,6 43,5 48,6 12,6 16,7 22,3 33,0 43,5 0,0 11,8 29,2 48,8
kpn_caz 15,7 18,1 23,4 28,2 35,6 0,0 7,1 29,4 36,0 46,7 0,0 8,5 22,5 32,5
kpn_cro 20,8 24,3 29,1 36,9 44,9 4,3 25,0 39,6 47,5 58,6 0,0 9,7 37,5 49,0
kpn_imi 3,8 8,0 13,6 20,7 25,8 0,0 0,0 3,9 11,7 18,4 0,0 0,0 3,7 9,0
kpn_mer 4,7 8,2 13,2 19,6 24,1 0,0 0,0 6,1 14,3 19,2 0,0 0,0 4,0 6,8
pae_caz 14,3 17,8 25,0 29,5 33,0 0 8,3 10 19 23,7 0,0 0,0 134 20,0
pae_imi 17,4 21,4 29,1 35,8 38,8 0 0 15,6 28,6 333 0,0 0,0 20,0 47,5
pae_mer 13,7 17,6 22,8 33,3 36,3 0,0 0,0 10,0 16,7 24,3 0,0 0,0 22,5 39,5
pae_tzp 11,3 16,8 21,6 27,9 32,0 0 0 9,1 17 22,7 0,0 0,0 8,8 18,6
pae_cip 14,6 18,4 21,0 25,0 31,8 0,0 0,0 0,0 12,5 15,8 0,0 0,0 11,7 19,3
aba_imi 0,0 0,0 22,2 50,0 72,6 0 0 0 19,7 43,8 0,0 0,0 27,7 36,6
aba_mer 0,0 8,0 23,0 46,6 65,6 0 0 14,3 40,0 88,0 0,0 0,0 6,3 23,1
Hospitalizacién adultos Hospitalizacion pediatrica
Fenotipos de resistencia 10% 25% 50% 75% 90% 10% 25% 50% 75% 90%
sau_oxa 30,2 374 45,1 61,2 61,2 29,3 39,7 53,2 58,4 62,5
efm_van 0,0 10,5 209 448 61,4 0,0 0,0 0,0 18,5 25,0
eco_caz 20,7 22,4 25,3 28,8 34,5 51 10,7 14,9 17,2 21,0
eco_cro 206 235 253 286 363 47 109 160 198 234
eco_imi 0,1 0,7 1,3 2,1 2,7 0 0 0,0 1,7 2,2
eco_me 0,1 0,5 1,1 1,6 2,0 0 0,0 0,0 1,3 1,6
eco_cip 32,6 34,1 37,8 40,1 44,1 11,1 14,8 17,8 20,3 23,9
kpn_caz 24,3 32,5 36,3 434 50,0 16,7 26,3 28,4 358 48,8
kpn_cro 27,1 304 34,9 44,2 48,1 7,2 22,2 30,7 35,2 47,4
kpn_imi 3,1 7,3 16,2 23,0 29,5 0,0 0,0 2,4 7,6 16,0
kpn_mer 4,0 6,1 13,8 204 27,3 0,0 0,0 2,7 11,5 13,4
pae_caz 12,9 12,9 20,4 23,7 27,4 0,0 54 12,3 15,3 25,2
pae_imi 16,4 16,4 20,0 26,5 28,3 4,9 11,4 16,3 22,9
pae_mer 12,9 12,9 17,2 21,2 24,8 0,0 4,4 10,7 13,4 25,2
pae_tzp 14,3 14,3 19,2 23,9 27,0 0,0 3,0 91 16,0 22,6
pae_cip 16,3 16,3 18,6 22,5 25,9 0,0 3,6 85 143 18,8
aba_imi 0,0 14,1 28,0 33,3 47,2 0,0 0,0 0,0 0,0 25,5
aba_mer 0,0 15,1 23,8 333 43,1 0,0 0,0 0,0 0,0 8,8

Fuente: Grupo Microbiologia, SLNR-DRSP
Fenotipos de resistencia: eco_caz: E.coli resistente a ceftazidima; eco_cro: E. coli resistente a ceftriaxona; eco_imi: E. coli resistente a imipenem; eco_mem: E. coli resistente a meropenem; kpn_caz: K.
pneumoniae resistente a ceftazidima; kpn_cro: K. pneumoniae resistente a ceftriaxona; kpn_imi: K. pneumoniae resistente a imipenem; ; kpn_mem: K. pneumoniae resistente a meropenem; pae_imi: P.
aeruginosa resistente a imipenem; pae_mem: P. ageruginosa resistente a meropenem: aba_imi: A. baumannii resistente a imipenem; aba_mem: A. baumannii resistente a meropenem; sau_oxa: S. aureus
resistente a oxacilina; efm_van: E. faecium resistente a vancomicina.
NR: No se aislo este patdgeno en el servicio
* Presentaron un numero de aislamientos menor de 30.

Frecuencia de microorganismos y perfil de resistencia por tipo de muestra

Frecuencia de microorganismos por tipo de muestra

Frecuencia microorganismos en muestra de sangre Frecuencia microorganismos en muestra de orina
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Fuente: Grupo Microbiologia, SLNR-DRSP

Perfil de resistencia de microorganismos de importancia hospitalaria por tipo de muestra

Perfil de resistencia en muestras de sangre Perfil de resistencia en muestras de orina
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TZP CAZ CRO FEP IPM MEM cIp SXT SAM = CZO CRO FEP IPM MEM GEN @ CIP SXT | FOS NIT
meco| 58 26,8 26,3 27 1,8 1,6 36,5 54,6 Meco 32,1 272 228 225 09 0,7 166 348 488 1,7 2,1
mkpn| 27,2 40,4 38,8 40,7 20,2 19,1 30,9 35,5 Bkpn 429 @ 419 38 38 159 144 179 31,8 333 il 23,6
Epmi 11,6 13 7,2 8,3 9,8 2,1 64 10,3 20,7 1,3
Heco Hkpn

Heco Mkpn M pmi

Fuente: Grupo Microbiologia, SLNR-DRSP

Siglas: eco: E coli, kpn: K.pneumoniae; pmi: P. mirabilis.
Antibidticos: TZP: piperacilina tazobactam; CAZ: ceftazidima, CRO: ceftriaxona; FEP: Cefepime, IPM: imipenem, MEM: meropenem, CIP: ciprofloxacina SXT: trimetoprim
sulfametoxazol, SAM: ampicilina sulbactam; GEN: gentamicina; FOS:fosfomicina; NIT: Nitrofurantoina
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