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CARTAS AL EDITOR

Ahorro de antibióticos
prescritos en faringitis

sobre  la  prescripción  de  antibioterapia,  debemos  indicar  que
múltiples  trabajos  ponen  en  evidencia  su  limitación  tanto
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e  infecciones del tracto
respiratorio inferior
en Atención Primaria

Saving antibiotics prescribed in pharyngitis
and lower respiratory tract infections
in Primary Care

Sr.  Editor:

Hemos  leído  con  interés  el  estudio  realizado  por  Llor  et  al.1

que  concluye  que  con  la  utilización  de  pruebas  rápidas
de  detección  antigénica  y  proteína  C  reactiva  (PCR)  podría
haberse  reducido  en  un  85,5%  la  prescripción  de  antibiote-
rapia  en  pacientes  con  faringitis  y  en  un  69,8%  en  aquellos
con  infección  del  tracto  respiratorio  inferior.

La  prescripción  de  antibioterapia  de  manera  innecesaria
nos  parece  un  tema  de  enorme  interés  por  su  repercusión
tanto  en  el  incremento  de  costes  innecesarios  como  en
el  hecho  de  que  el  uso  incorrecto  de  los  antimicrobianos
repercute  en  el  incremento  de  resistencias  frente  a  estos,
resistencias  transmisibles  entre  las  bacterias  y  a  huéspedes,
a  veces  no  expuestos  previamente  a  esos  antimicrobianos.
Pensamos,  por  tanto,  que  se  aborda  un  tema  de  gran  interés,
pero  nos  gustaría  realizar  algunos  comentarios  a  lo  expuesto
en  el  trabajo,  ya  que  existen  algunos  aspectos  que  pueden
ser  objeto  de  discusión.

En  primer  lugar,  para  la  estimación  del  número  de  ciclos
de  antibiótico  que  no  se  hubieran  prescrito  en  el  caso  de
utilizar  las  referidas  pruebas  diagnósticas  se  utiliza  una
extrapolación  de  los  datos  de  2  trabajos2,3 a  partir  de  los  cua-
les  se  calcula  el  porcentaje  de  la  población  de  estudio  que
estaría  en  el  supuesto  de  presentar  una  prueba  de  detección
antigénica  negativa  o  un  nivel  de  PCR  por  debajo  del  límite
indicado  en  las  guías  para  la  prescripción  de  antibioterapia.
Esto  constituye  una  debilidad  del  presente  trabajo,  ya  que
no  se  ha  realizado  un  análisis  que  verifique  que  la  población
de  estudio  presenta  unas  características  similares  a  las  de
los  trabajos  utilizados  para  obtener  los  datos  de  ahorro  de
prescripción,  limitando  las  conclusiones  obtenidas4.

En  segundo  lugar,  y  en  relación  con  la  utilización  de  la  PCR
como  herramienta  de  ayuda  a  la  toma  de  decisiones  clínicas
Véase contenido relacionado en DOI:
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omo  prueba  diagnóstica  para  identificar  una  etiología  bac-
eriana  de  la  infección  como  para  la  estratificación  de  la
ravedad  de  los  pacientes5,6. Las  principales  debilidades  de
a  PCR  se  basan  en  su  lenta  cinética,  su  baja  especificidad
ara  diagnosticar  infección  bacteriana  y  en  el  hecho  de  que
os  niveles  basales  se  incrementan  con  la  edad5,6.  De  hecho,
l  metaanálisis  utilizado  por  los  autores6 concluye  que  la
tilización  de  PCR  no  mejora  los  resultados  clínicos  de  los
acientes,  aunque  sí  reduce  la  prescripción  de  antibiotera-
ia.  En  este  sentido,  pensamos  que  la  procalcitonina,  tanto
uantitativa  como  semicuantitativa,  podría  resultar  un  bio-
arcador  de  más  ayuda  para  la  identificación  de  pacientes

on  infección  bacteriana.
Por  último,  se  debe  indicar  que  el  coste  de  la  realización

e  estas  pruebas  diagnósticas  debe  tenerse  en  cuenta,  ya
ue  constituye  una  limitación  a  su  introducción  en  los  algo-
itmos  de  manejo  clínico,  por  lo  que  una  opción  sería  limitar
u  utilización  a  aquellos  pacientes  más  graves  o  donde  exista
na  duda  razonable  acerca  de  la  necesidad  de  prescribir  o
o  antibioterapia.

En  conclusión,  estamos  de  acuerdo  en  la  utilización  de
écnicas  de  diagnóstico  rápido  y  biomarcadores  de  respuesta
nflamatoria  en  atención  primaria  para  ayudar  a  decidir
obre  la  necesidad  de  prescribir  antibioterapia,  pero  pen-
amos  que  son  precisos  ensayos  clínicos  que  muestren  el
erdadero  impacto  que  estas  medidas  podrían  tener  tanto  a
ivel  clínico  como  de  coste-eficacia.
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espuesta de los autores

uthor’s reply

ear  Editor,

e  are  grateful  for  the  interest  of  Chaib  et  al.,  in  our  work
n  the  estimated  reduction  of  antibiotic  prescribing  if  gene-
al  practitioners  (GPs)  had  used  appropriate  point-of-care
ests  (POCT)  and  had  followed  the  current  guidelines.1 As
entioned  in  the  limitation  section  of  the  paper  a  hypothe-

ical  situation  was  considered,  provided  the  following  three
ssumptions  were  accomplished:  having  access  to  POCTs,
hese  tests  had  been  appropriately  used  by  GPs,  and  GPs
ad  followed  the  existing  guidelines,  as  described  in  Fig.  1.
he  authors  are  concerned  about  the  extrapolation  of  guide-

ines  for  pharyngitis  and  lower  respiratory  tract  infections,
ut  we  want  to  remind  the  authors  that  these  recommen-
ations  are  based  on  studies  carried  out  in  the  primary  care
etting,  some  of  which  were  performed  in  our  country.

They  are  completely  right  that  C-reactive  protein  (CRP)
oes  not  reliably  differentiate  bacterial  from  viral  infec-
ions  in  general  practice.  However,  the  myth  that  antibiotics
hould  always  be  given  in  bacterial  infections  should  be
ebunked  as  antibiotics  should  be  withheld  in  viral  infec-
ions  as  well  as  in  self-limiting  bacterial  infections.  Based
n  the  evidence  currently  available  from  studies  in  general
ractice,  CRP  can  assist  clinicians  in  differentiating  serious
rom  self-limiting  lower  respiratory  tract  infections  and  has
hown  to  be  the  best  biomarker  to  assist  and  guide  antibio-
ic  prescribing  decisions  for  these  infectious  diseases,  such
s  pneumonia.2 Most  lower  respiratory  tract  infections  are
elf-limiting  and  do  not  benefit  from  antibiotics  (regardless
f  bacterial  or  viral  aetiology).  When  CRP  levels  are  lower
han  20  mg/l  it  is  safe  to  withhold  antibiotic  treatment  in  all
atients  regardless  of  illness  duration.

Regarding  the  use  of  procalcitonin,  most  of  the  studies

measurement  is  a  useful  diagnostic  tool  to  identify  bac-
terial  infections,  such  as  sepsis,  allowing  early  initiation
of  the  appropriate  antibiotic  treatment.  In  addition,  in
assessing  the  severity  of  sepsis,  serum  procalcitonin  levels
are  an  important  diagnostic  tool,  especially  in  the  early
stages.  Procalcitonin-guided  management  might  reduce
antibiotic  prescribing  in  the  emergency  department,  but
studies  carried  out  in  primary  care  are  scarce.2 In  the
largest  study  ever  done  including  2820  patients  with  lower
respiratory  tract  infections  in  primary  care,  aimed  at  quan-
tifying  the  diagnostic  accuracy  of  inflammatory  markers  in
addition  to  symptoms  and  signs  for  predicting  pneumonia,
the  addition  of  CRP  concentration  to  signs  and  symptoms
improved  the  diagnostic  information,  but  measurement  of
procalcitonin  concentration  did  not  add  clinically  relevant
information.3 In  another  study  Holm  and  colleagues  showed
a  clear  association  between  procalcitonin  concentrations
and  radiographic  pneumonia  as  well  as  bacterial  infection,
but  the  positive  predictive  value  was  too  low  to  be  useful
in  clinical  practice.4 Furthermore,  procalcitonin  is  not
available  as  a  POCT  as  it  takes  20  min  to  obtain  a  result  and
measurement  costs  are  considerable  making  it  undesirable
for  common  high-incidence  infections  in  primary  care.
CRP  in  contrast,  is  an  office-based  test  with  acceptable
accuracy  and  costs  that  can  be  integrated  into  the  ambu-
latory  management  of  respiratory  infections.  POCTs  should
fulfil  a  list  of  criteria  before  considering  their  utilisation  in
clinical  practice  and  for  the  time  being  there  is  insufficient
evidence  for  considering  procalcitonin  in  primary  care.5
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