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11 microorganismo resistente aislado en años 2003 y 2004.
*3 microorganismos resistentes aislados en año 2005.

De los datos aportados, se puede concluir:

• Elevada tasa resistencia a macrólidos (eritromicina).
• Levofloxacina es el antimicrobiano recomendado en 
la vía clínica de la neumonía adquirida en la comunidad 
en nuestro complejo hospitalario. Este antibiótico sigue 
siendo adecuado, pero habrá que seguir de cerca los 
patrones de sensibilidad dada la detección el último 
año de cepas de S. pneumoniae resistentes.

Años 2003-2005

Información proporcionada por el Servicio de Microbiología
(Dra. P. García).
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