FRANCIA

Infeccion por la
Clostridioides difficile
(CDI)

Desafios y oportunidades de mejora en el
diagnéstico, tratamiento y abordaje en Francia’
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DESAFIOS PRINCIPALES EN LAS ViAS DE ATENCION CLINICA DE LA CDI EN FRANCIA
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PRESENTACION SINTOMATICA

La CDl intrahospitalaria es abordada por el médico
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I‘n— h tratante; los pacientes con CDI extrahospitalaria
‘ habitualmente se detectan en la atencion primaria.
S ! ’ Sin embargo, la falta de concientizacion sobre
- 0 - los sintomas de la CDI entre los médicos de
“% ~ atencién primaria podria demorar el diagnéstico y

el tratamiento.

SEGUIMIENTO

Se las hace seguimiento a los
pacientes para determinar la
resolucién de la diarrea.

PREVENCION DE RECIDIVAS

Las recidivas generalmente se previenen con
una buena administracion de antimicrobianos y
con una seleccion de antibidticos que apenas
alteren la microbiota intestinal normal.

20

Y o

0

Sin embargo, es dificil distinguir los sintomas
de una infeccién inicial de los de una infeccion
recidivante.

ntrar mas informacion en:

DIAGNOSTICO

Para confirmar si la C. difficile esta presente y es
positiva, se utiliza una prueba de glutamato-
deshidrogenasa (GDH) o el ensayo de inmunoadsorcién
enzimatica (ELISA).

Sin embargo, no se recomienda realizar ninguna
prueba de diagnéstico aislada debido a la variabilidad
entre las pruebas; a menudo se necesitan muiltiples
pruebas para llegar a un diagnéstico.

TRATAMIENTO
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T; El tratamiento inicial suele constar de diez dias de
oo

administracion de fidaxomicina.

Sin embargo, los antibiéticos podrian empeorar la
disbiosis o causar una resistencia microbiana.

TRATAMIENTO DE RECIDIVAS

Se utiliza la fidaxomicina para las primeras recidivas.
Para las recidivas posteriores, se utiliza la vancomicina
con una dosis con reduccién gradual o el trasplante de
microbiota fecal (TMF).

Los tratamientos de segunda linea son mas caros.
Como el TMF es un tratamiento nuevo, tiene problemas
regulatorios, de infraestructura y de recursos.
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Esta infografia (IG-A3265-9) describe el trabajo llevado a cabo por la corporacion RAND de Europa, que se documento en el siguiente estudio: Improving care for patients with
Clostridioides difficile infection: A clinical practice and healthcare systems perspective (Mejorar la atencién de los pacientes con infeccion por la Clostridioides difficile: una
perspectiva desde la practica clinica y los sistemas sanitarios), por Lucy Hocking, Mark Wilcox, Nicola Petrosillo, Paul Griffin, Theodore Steiner, Gail Attara, Joel Doré, Mark Cabling,

Stephanie Stockwell, Robert J. Romanelli y Sonja Marjanovic, 2023. (disponible en https:/www.frontiersin.org/articles/10.3389/fmed.2022.1033417/full).

Para ver esta infografia en linea, visite www.rand.org/t/IGA3265-9

El estudio y la infograffa fueron financiados por Ferring Pharmaceuticals. La corporacion RAND de Europa tuvo el control editorial y la independencia total para desarrollar este
contenido, que ha sido revisado por expertos, de acuerdo con los estandares de calidad de la corporacion RAND de Europa. Este trabajo pretende contribuir al bien publico y no
debe interpretarse como una promocién comercial de ninguin producto o servicio. Las opiniones presentadas pertenecen a los autores y cualquier error es de su responsabilidad.
La corporaciéon RAND de Europa es una organizacion sin fines de lucro que ayuda a mejorar la creacién de politicas y la toma de decisiones a través de la investigacion y el
andlisis. Las publicaciones de la corporacion RAND de Europa no reflejan necesariamente las opiniones de sus clientes de investigaciones ni patrocinadores. RAND® es una marca

registrada.
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por escrito de Ferring Pharmaceuticals (www.ferring.com).
GL-nonP-2400035. Elaborado en mayo de 2024.


https://www.rand.org/pubs/infographics/IGA3265-9.html
https://www.rand.org/randeurope.html
http://www.randeurope.org/CDI
https://www.frontiersin.org/articles/10.3389/fmed.2022.1033417/full
http://www.rand.org/t/IGA3265-9
http://www.ferring.com

