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PROLOGO

Los cambios en la estructura y dinamica de la poblacion propician el
establecimiento de prioridades en materia de salud y la focalizaciéon de estudios
orientados hacia grupos, cuya vulnerabilidad y riesgos se encuentran, a la vez,
delimitados por especificas condiciones de vida. Asi, desde el nacimiento hasta la vejez
es posible observar la interaccion entre un estado bioldgico -que puede estar debilitado
desde que se nace hasta llegar al punto que se marca con la muerte- y aquellos factores
sociales que actuan como determinantes de la salud. El reto, da lugar a la aplicacién de
teorias, métodos y la comprobacion de que sus resultados son validos para impulsar el
conocimiento cientifico.

La enfermedad tiene consecuencias no solo para quien la padece, expone
también a una pérdida de calidad de vida a la familia. Es relevante el papel de cuidadores
formales o informales en el intento de satisfacer las necesidades del doliente. Médicos
y enfermeras son parte de los trabajadores de la salud que profesionalmente aplican
su saber al cuidado de personas afectadas, encargados al mismo tiempo, de evitar la
enfermedad, ahora bien, desde su formacion y durante su practica estan sometidos
a situaciones de estrés. Con caracteristicas distintas los estados emocionales que
perturban se aprecian en a todos los involucrados, sean los pacientes, su familia o el
personal de salud.

El tercer volumen de la serie Ciencias de la Salud: Investigacion y Practica, se
integra con 12 capitulos en los que se abordan contenidos referentes a cuatro asuntos
destacados en salud: Condiciones clinicas y atencion de la salud fisica, Salud mental,
ansiedad y trastornos psicoldgicos, Enfermedades crénicas, gestion de la atencion y
calidad de vida, Salud publica, pandemia y determinantes sociales. Esta presentacion
permite a los lectores distinguir con rapidez los distintos campos de estudio y su posible
coincidencia con alguno de ellos.

Autores de paises latinoamericanos como Argentina, Brasil, Colombia, Ecuador,
México y Peru ponen de manifiesto problemas de salud, que pueden ser comunes no
solo por la proximidad geografica, sino también historica, en este ultimo sentido, las
aportaciones de investigadores de Portugal dejan ver que los encuentros entre culturas
hermanan no solo en el uso de la lengua, sino en la comunidad de enfoques y la visibilidad

de enfermedades que alteran la vida humana.

Dr. Guillermo Julian Gonzéalez-Pérez

Dra. Maria Guadalupe Vega-Lopez
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RESUMEN: La resistencia a los antibioticos
se ha convertido en un problema que
amenaza global para la salud debido a su
considerable aumento que representa una
de las mayores preocupaciones y desafios
para la salud publica a nivel mundial. El
objetivo del articulo es analizar cuales son
las principales causas, consecuencias
y estrategias para la resistencia a los
antibidticos. Por lo que el presente se
llevdo a cabo a través de una investigacion
cualitativa mediante una revision narrativa,
en la que se estudiaron literaturas cientificas
que fueron obtenidas usando ecuaciones
de busqueda derivadas de la unidn de
descriptores como Causalidad, Estrategias
de Salud Globales, Farmacorresistencia
Microbiana, Impacto Agregado y Salud
Publica, las cuales fueron aplicadas en las
bases de datos Scielo y Google Académico.
Los resultados obtenidos evidenciaron que
existe un alto impacto de la resistencia
antimicrobianas, la cual tiene varias causas
entre las que destacan el uso indebido de
antibidticos o la mala prescripcidon médica,
esto tiene consecuencias altamente
perjudiciales para la salud como el aumento
de hospitalizaciones, mayor riesgo de
complicaciones y por ende mortalidad. Por
lo que es fundamental aplicar estrategias de
prevencion como la mejor formacion a los
profesionales sanitarios, visitas domiciliares
para control de adherencia terapéutica,
entre otras. Concluyendo que la resistencia
a antibidticos es un problema grave
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que aumenta cada vez mas por lo que es de suma importancia actuar sobre esta
problematica, empezando por aplicar medidas de prevencion.

PALABRAS CLAVE: causalidad; estrategias de salud globales; farmacorresistencia
microbiana; impacto agregado y salud publica.

ANTIBIOTIC RESISTANCE: A GLOBAL THREAT TO PUBLIC HEALTH

ABSTRACT: Antibiotic resistance has become a global health threat due to its significant
increase, representing one of the greatest concerns and challenges for public health
worldwide. The objective of this article is to analyze the main causes, consequences, and
strategies related to antibiotic resistance. This study was conducted through a qualitative
approach using a narrative review methodology. Scientific literature was examined using
search equations derived from the combination of descriptors such as Causality, Global
Health Strategies, Microbial Drug Resistance, Aggregate Impact, and Public Health,
applied in databases such as Scielo and Google Scholar. The results revealed a high
impact of antimicrobial resistance, which is driven by several factors, notably the misuse
of antibiotics and inappropriate medical prescriptions. These practices have highly
detrimental consequences for health, including increased hospitalizations, higher risk
of complications, and consequently, elevated mortality rates. Therefore, it is essential to
implement preventive strategies such as improved training for healthcare professionals,
home visits to monitor therapeutic adherence, among others. In conclusion, antibiotic
resistance is a serious and growing problem, making it imperative to take action — starting
with the implementation of effective prevention measures.

KEYWORDS: causality; drug resistance; microbial; global health strategies; added Impact;
public health.

1. INTRODUCCION

La resistencia a los antibidticos es un fenomeno que ocurre cuando las bacterias
desarrollan mecanismos que les permiten sobrevivir a la accion de los antibidticos; esto
es uno de los problemas mas graves que el mundo afronta en el ambito de la salud, ya
que no solo reduce la eficacia de estos medicamentos, sino que a su vez va dificultando
el tratamiento de infecciones (Organizacion Mundial de la Salud, 2020).

Existe una variedad de factores que contribuye a que las bacterias, desarrollen
mecanismos para evadir los efectos de los antibioticos, entre ellos estd, el consumo
inapropiado,comonocompletar el tratamiento prescrito o usar antibiéticos parainfecciones
virales, ademas, la contaminacion ambiental y el uso en la agricultura de antibiéticos
también favorecen la propagacion de cepas resistentes. La falta de investigacion y el
desarrollo limitado de nuevos antibioticos también agravan el problema, por lo tanto, es
de vital importancia analizar estos factores desencadenantes de la resistencia antibiotica,

para comprender la magnitud del mismo y buscar soluciones efectivas.
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En los ultimos anos este tema ha obtenido una mayor relevancia debido al
incremento en la frecuencia de microorganismos patdgenos resistentes a mdltiples y, en
ciertas ocasiones, a todos los antimicrobianos disponibles. Abarcando el nivel social, el
desarrollo de resistencia antimicrobiana conlleva a una disminucion del bienestar de la
sociedad e incremento de los costos directos en salud.

En una persona, el desarrollo de la resistencia antimicrobiana puede llevar a un
aumento en la duracion de una enfermedad y la necesidad de terapias mas costosas
con mayores riesgos, algunos pacientes con infecciones por microorganismos
multirresistentes y especialmente por patdgenos extremadamente resistentes tienen
menos opciones de tratamiento y mayor riesgo de complicaciones y muerte.

La resistencia a los antibioticos es una de las principales amenazas para la salud
a nivel mundial, que segun (Sanchez-Alvarez et al., 2022) “Hoy en dia, la resistencia
bacteriana es un problema mundial, se estima que en 2050 podria llegar a 10 millones
de muertes por ano.” Ante ello eesde suma importancia implementar estrategias para
detener la propagacion de bacterias resistentes, algunas de las medidas que se pueden
tomar como la formacién al personal sanitario para evitar un uso irracional de los
antibioticos, la sensibilizacion a la comunidad sobre las consecuencias del uso indebidos
de los antibioticos, entre otros.

El objetivo del presente articulo es analizar cuales son las principales causas,

consecuencias y estrategias de control para la resistencia a los antibiéticos.

2. MATERIALES Y METODOS

El presente articulo consiste en una revision narrativa de articulos cientificos
con el fin de realizar un analisis integro de la resistencia a antibidticos. Se realizé un
proceso exhaustivo de busqueda bibliogréafica para seleccionar estudios relevantes que
incluyeran informacion relevante sobre el tema. Para esto primero se establecieron los
descriptores mas adecuados utilizando los tesauros DeCS y MESH obteniendo como
principales los términos “Resistencia a antibidticos”, “impacto”, “Causas” y “Estrategias”.
A partir de estos descriptores se desarrollaron las siguientes ecuaciones de busqueda
en espanol y en inglés: Farmacorresistencia Microbiana AND Impacto Agregado AND
Salud Publica; Farmacorresistencia Microbiana AND Causalidad AND Salud Publica
y Farmacorresistencia Microbiana AND Estrategias de Salud Globales AND Salud
Publica”. Luego de establecer las ecuaciones, fueron replicadas en las bases de datos
Scielo y Google Académico aplicando un filtro temporal de 10 afos previos al estudio,

seleccionando de preferencia articulos en castellano y una vez aplicados estos filtros,
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en base a los titulos y resimenes se procedid a seleccionar estudios que fueran mas
acorde a la investigacion y de preferencia que fueran revisiones sistematicas. Esto
permitio identificar la literatura de mayor utilidad a partir de la cual se procedio a extraer

la informacion mas importante para llevar a cabo el presente articulo.

3. RESULTADOS

La resistencia antibiotica es una de las mayores amenazas para la salud publica
a nivel mundial, debido a varios factores como el consumo inapropiado, no completar un
tratamiento o usar antibiéticos para infecciones virales, todo esto y mas pone en riesgo
la efectividad de tratamientos médicos esenciales. Dentro de los posibles resultados
de esta problematica, se incluye, el aumento en la mortalidad y morbilidad debido a
infecciones mas dificiles de tratar, una prolongacion en los tiempos de recuperacion
y estancias hospitalarias, asi como un incremento en los costos de atencion médica.
Ademas, la resistencia bacteriana afecta principalmente a los paises de ingresos bajos,

incluyendo Ecuador, en donde el acceso a antibioticos controlados es limitado.

31. CAUSAS DE LA RESISTENCIA ANTIBIOTICA

Existen algunas causas que hacen que las bacterias generen una resistencia,
una de las mas importantes es el uso excesivo e inadecuado de antibioticos, que segun
(Baez et al., 2020) “ este ha contribuido al incremento de la resistencia antimicrobiana y al
aumento en los costos hospitalarios, lo que atenta contra la calidad asistencial”, pues con
frecuencia los seres humanos hacen uso de estos medicamentos para infecciones virales
debido al desconocimiento que tienen del mecanismo de accion de dichos farmacos, este
uso inapropiado contribuye a la adaptacion y evolucion de bacterias resistentes.

La automedicacion es otra causa clave de la resistencia antibidtica, (Mejia et al.,
2017) afirma que “la automedicaciéon puede mejorar un sintoma de enfermedad pero
produce otros problemas de salud, a parte de la resistencia al farmaco”, de todas formas
existe el riesgo de tomar un antibidtico incorrecto o en dosis inadecuadas, lo que puede
enmascarar enfermedades mas graves e incluso complicar su diagnostico.

Por otro lado esta la mala prescripcion de medicamentos, un problema que
segun (Pérez Timana & Riojas Diaz, 2021) “existe un alto predominio de prescribir de
manera inadecuada antibioticos, perjudicando la salud de las personas y provocando
una larga prolongacion de su enfermedad”, dicho esto es muy importante que los
médicos tengan conocimientos actualizados sobre los antibiéticos correctos a dar

dependiendo de la enfermedad.
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Figura 1: Causas de la resistencia antibidtica.

Uso excesivo e Mala Venta de Falta de
inadecuado de o :d"., i prescripcién de N: gz‘;ﬁmr un antibiéticos sin adherencia
antibidticos aucomedicacion medicamentos aneslograme. receta médica terapéutica

Nota. conceptualizacion sintetizada; Realizado por L. Velasquez.

A medida que pasa el tiempo también se ha visto que los médicos antes de
recetar un antibiotico, no realizan un antibiograma que ayude a evaluar la respuesta del
microorganismo al antibiotico; segun (March Rosselld y Bratos Pérez, 2016) indica que
este método “se basa en un estudio fenotipico, observando el crecimiento bacteriano
de la cepa incubada en presencia del antibidtico a estudiar”; la lectura interpretada
del antibiograma debe plantearse como una necesidad clinica del microbiélogo en el
laboratorio y para el médico de asistencia.

En algunos paises, los antibidticos se venden sin receta médica, lo que facilita su
consumo sin la supervision de un profesional de la salud y aumenta el riesgo de abuso.
Segun (Cusi Bernaola & Perez Adauto, 2021) “las farmacias comunitarias son sitios
potenciales donde se podrian evitar los riesgos relacionados con la automedicacion”.

Por ultimo tenemos la falta de adherencia terapéutica, como por ejemplo cuando
se le prescribe a un antibiotico al paciente por cuatro tomas diarias pero este solo toma
dos comprimidos; indica que “La falta de adherencia es motivo de falta de efectividad y
de dispendio econdmico fundamentalmente, no solo porque se prescribe una medicacion
que no se toma sino también porque se describen mas ingresos hospitalarios, elevando
de esta manera los costes”, en breve resumen, cuando esto ocurre, las bacterias que
no han sido completamente eliminadas pueden desarrollar resistencia y multiplicarse,

generando cepas mas dificiles de tratar.

3.2. CONSECUENCIAS DE LA RESISTENCIA ANTIBIOTICA

El uso excesivo e inadecuado de antibioticos ejerce una presion selectiva sobre
las poblaciones bacterianas, lo cual favorece a la supervivencia y proliferacion de cepas
resistentes. Segun la Organizacion Mundial de la Salud (2020), “la resistencia a los
antibioticos es un fendmeno natural, aunque el uso indebido de estos farmacos en el ser
humano y los animales esta acelerando el proceso”.

El abuso de antimicrobianos puede inducir cambios genéticos en las bacterias,

facilitando la transferencia horizontal de genes de resistencia entre diferentes especies
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bacterianas. Este proceso incrementa la propagacion de la resistencia y complica el
tratamiento de infecciones.

La resistencia bacteriana resultante del uso indebido de antibidticos disminuye la
eficacia de los tratamientos estandar, llevando a infecciones persistentes y recurrentes.
MedlinePlus (2023) sefala que “la resistencia a los antibioticos ocurre cuando las
bacterias cambian y son capaces de resistir los efectos de un antibiético”.

Figura 2: Consecuencias de la resistencia antibiotica.
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Nota. conceptualizacion sintetizada; Realizado por V. Macias.

Las infecciones causadas por bacterias resistentes estan asociadas con
mayores tasas de mortalidad y morbilidad. Un estudio reciente reveld que “las
superbacterias matan ocho veces mas de lo estimado hasta ahora por Sanidad” (El
Pais, 2025).

El manejo de infecciones por bacterias resistentes implica estancias hospitalarias
mas prolongadas, necesidad de medicamentos mas caros y mayores recursos sanitarios.
La OMS (2020) indica que “la resistencia a los antibidticos prolonga las estancias
hospitalarias, incrementa los costos médicos y aumenta la mortalidad”.

El abuso de antimicrobianos reduce las opciones de tratamiento disponibles,
ya que las bacterias desarrollan resistencia a multiples farmacos. Esto puede llevar
a situaciones en las que las infecciones se vuelven intratables con los antibidticos

existentes.

Ciéncias da Saude Investigagao e Pratica lll Capitulo 4 “



3.3.ESTRATEGIAS PARADETENERLA PROPAGACION DE BACTERIASRESISTENTES

Una de las principales estrategias para detener la propagacion de bacterias
resistentes es la regulacion estricta de la venta de antibioticos. La Agencia Nacional
de Regulacion, Control y Vigilancia Sanitaria (s.f) mencionan que “El riesgo de la venta
libre de antibidticos sin una prescripcion médica podria conllevar a una resistencia
antimicrobiana; es decir, los microorganismos que causan las enfermedades se
vuelven mas resistentes y, por ende, los farmacos pierden su eficacia.” Para cumplir
con esta estrategia se necesita apoyo del gobierno e implementar leyes. En muchos
paises, el acceso indiscriminado a estos farmacos ha aumentado su uso inadecuado,
lo que concluye en el desarrollo de resistencia bacteriana por lo que es fundamental
establecer normativas que restrinjan la venta libre de antibiéticos.

Otro de los pilares fundamentales para combatir la resistencia a los antibioticos
es la implementacion de sistemas de vigilancia que permitan monitorear tanto el
consumo de estos farmacos como la evolucion de las resistencias bacterianas. Para
(WHO, s.f) lavigilancia, “Es la piedra angular para evaluar la propagacion de laresistencia
antimicrobiana y para fundamentar y monitorear el impacto de las estrategias locales,
nacionales y mundiales.” Siendo asi que en varios se han desarrollado programas de
vigilancia que recopilan datos sobre la prescripcion de antibidticos en hospitales y
comunidades, asicomo sobre laresistencia de microorganismos a distintos tratamientos
permitiendo la deteccion de brotes de resistencia y facilitando la implementacion de
estrategias para este problema.

Otra de las medidas es promover medidas alternativas a la prevencion y
tratamiento con antibidticos en animales, entre estas esta el reducir el uso de
antibioticos en animales destinados a la produccion de alimentos, la OMS (2017)
propone que “Algunas opciones alternativas al uso de antibiéticos para prevenir
enfermedades en animales son la mejora de la higiene, un mejor uso de la vacunacion,
y laintroduccion de cambios en las practicas de estabulacion y cria de animales.” Con
esto se busca disminuir la aparicion de bacterias resistentes en los animales, lo que a
su vez reduce la transmision de estos microorganismos a los seres humanos a través

de la cadena alimentaria.
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Figura 3: Estrategias para detener la propagacion de bacterias resistentes.
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Nota. conceptualizacion sintetizada; Realizado por E. Cedefio.

Los médicos tienen un papel esencial sobre la resistencia a los antibidticos por
lo que es fundamental su preparacion. Grupo Germen (2024) afirma que “Los programas
de formacion que abordan especificamente la resistencia a los antimicrobianos ayudan a
los profesionales a comprender mejor como prevenir infecciones resistentes y a utilizar
medicamentos antimicrobianos de manera mas efectiva.” Por lo que es importante
que el personal de salud se mantenga informado y actualizado sobre el correcto uso de
antibioticos y eviten recetar en casos innecesarios como se suele ver en consultas en las
que algunos médicos recetan antibiéticos para infecciones virales.

La mala adherencia al tratamiento antibidtico tiene consecuencias en la salud
individual y poblacional, en un articulo publicado por Navarro Gomez et al., (2017), se
menciona que “Desde una perspectiva individual, el uso inadecuado de los tratamientos
antibioticos, incluyendo las terapias incompletas, la omision de dosis o la automedicacion,
pueden conducir al fallo terapéutico, a las recaidas y a las complicaciones posteriores” Las
recaidas por mala adherencia terapéutica desencadenan la necesidad de implementar
otros antibioticos y seguir aumentando la resistencia.

Sumado a esto, Navarro Gomez et al., (2017) indican también que “Desde
una perspectiva poblacional, contribuye al surgimiento de resistencias bacterianas,
mermando considerablemente las opciones de tratamientos efectivos” Esta problematica
compromete la eficacia de los antibidticos, aumentando la morbilidad y mortalidad por
infecciones dificiles de tratar.
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Como ultima de las estrategias esta la sensibilizacion a las personas sobre la
resistencia a los antibidticos. Segun la Sociedad Espanola de Enfermedades Infecciosas
y Microbiologia Clinica SEIMC (2014), “Las acciones de sensibilizaciéon de la poblacion
son de dos tipos: por un lado, campanas dirigidas al publico en general, y por otro, una
comunicacion especifica destinada a grupos de poblacién de riesgo” Las campanas
dirigidas al publico en general buscan generar conciencia sobre el uso adecuado de los

antibioticos, enfatizando la importancia de seguir las indicaciones médicas y evitar la

automedicacion, contribuyendo asi en la disminucién de la resistencia antimicrobiana.

Tabla 1: Sumario del estado de arte de la resistencia antibidtica en la salud publica.

Puntos clave

Elementos teérico-
conceptuales

Conclusiones destacadas

Causas de la
resistencia a los
antibioticos

Uso excesivo e inadecuado
de antibioticos

Medicacion sin receta
(Automedicacion)

Mala prescripcion médica

Falta de pruebas como
antibiogramas por parte del
personal de salud

Venta de antibidticos sin
previa receta médica

Falta de adherencia
terapéutica

La resistencia antibiotica es un problema y
desafio creciente a nivel mundial, que pone en
riesgo la eficacia de los tratamientos médicos
y la salud en general. Dentro de las causas que
provocan este fendmeno esta, el uso excesivo
e indebido de antibidticos, la automedicacion,
las malas prescripciones médicas, el no realizar
antibiogramas previos al uso del medicamento,
la venta sin receta médica previa y la falta de
adherencia terapéutica. Para abordar esta crisis,
es fundamental promover el uso racional de los
antibidticos, fortalecer la educacion publica sobre
sus riesgos y mejorar las regulaciones en el ambito
médico. Con un esfuerzo global se podra frenar el
avance de la resistencia bacteriana y garantizar la
eficacia de los antibioticos en el futuro.

Consecuencias
de la resistencia a
los antibidticos

Tratamientos menos
efectivos y mas
prolongados

Limitacion de
procedimientos médicos
esencialels

mpacto econémico
significativo en el
tratamiento

Aumento de
hospitalizaciones y
reingresos

Mayor riesgo de
complicaciones graves

Mayor mortalidad

El abuso de antimicrobianos influye
directamente en el desarrollo y propagacion
de la resistencia bacteriana, convirtiéndose
en un problema de salud publica global. El uso
indiscriminado de estos farmacos genera una
presion selectiva que favorece la supervivencia
y proliferacion de bacterias resistentes,
reduciendo la eficacia de los tratamientos
convencionales. Como  consecuencia, el
incremento de infecciones dificiles de tratar
lleva a una mayor morbilidad y mortalidad,
ademas de generar un impacto economico
debido al aumento de hospitalizaciones y el
uso de antibidticos mas costosos. La falta de
nuevas opciones terapéuticas y la aparicion de
microorganismos multirresistentes ponen en
riesgo la capacidad de tratar enfermedades
infecciosas comunes. Para mitigar esta crisis, es
fundamental el uso racional de antimicrobianos,
acompanado de estrategias de vigilancia
epidemioldgica, regulacion en su prescripcion
y promocion de campanas de concienciacion
sobre su adecuado empleo.
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Estrategias Control de la venta de La resistencia a los antibidticos es un

para disminuir la | antibioticos en farmacia problema que amenaza a la salud mundial
resistenciaalos | conreceta por lo que deben implementarse estrategias
antibioticos para combatirlo, son varias las medidas que

Vigilancia del consumo
de antibioticos y

las resistencias
antimicrobianas

se pueden tomar que se aplican a varios
grupos: Personal de la salud, pacientes y
farmacéuticas, planteando estrategias como la
mejor preparacion a los médicos con respecto
Formacion e informacion a | @ recetar antibioticos, la concientizacion a la
los profesionales sanitarios | comunidad sobre el riesgo del uso indebido
) de estos y la regulaciéon de la venta de estos
Promover medidas medicamentos en las farmacias. Incluso se
alterativas o propone también trabajar en disminuir el uso de

complementarios de antibiéticos en la crianza de animales que son
prevencion y tratamiento de consumo humano.

de enfermedades en
animales

Visitas domiciliarias para
control de adherencia
terapéutica

Sensibilizar a la comunidad
sobre la resistencia a
antibiotico

Nota. Sintesis realizada por E. Cedefio, G. Delgado y J. Pavajeau.

4. CONCLUSIONES

La resistencia antibiotica es un problema y desafio creciente a nivel mundial,
que pone en riesgo la eficacia de los tratamientos médicos y la salud en general y
dentro de las causas que provocan este fenomeno esta, el uso excesivo e indebido
de antibioticos, la automedicacion, las malas prescripciones médicas, el no realizar
antibiogramas previos al uso del medicamento, la venta sin receta médica previa y la
falta de adherencia terapéutica.

Asimismo, el uso indiscriminado de estos farmacos genera una presion selectiva
que favorece la supervivencia y proliferacion de bacterias resistentes, reduciendo
la eficacia de los tratamientos convencionales. Ademas, promueve la transferencia
horizontal de genes de resistencia, lo que facilita la propagacion de estos mecanismos
entre diferentes especies bacterianas. Como consecuencia, el incremento de infecciones
dificiles de tratar conduce a una mayor morbilidad y mortalidad, ademas de generar
un impacto econdmico significativo debido al aumento de hospitalizaciones y el uso
de antibidticos mas costosos, asi como la falta de nuevas opciones terapéuticas y la
aparicion de microorganismos multirresistentes ponen en riesgo la capacidad de tratar

enfermedades infecciosas comunes.
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Por ende, deben implementarse estrategias para mitigar esta crisis, siendo varias
las medidas que se pueden tomar que se aplican a varios grupos: Personal de la salud,
pacientes y farmacéuticas, planteando estrategias como la mejor preparacion a los
meédicos con respecto a recetar antibioticos, la concientizacion a la comunidad sobre el
riesgo del uso indebido de estos y la regulacion de la venta de estos medicamentos en
las farmacias. Incluso se propone también trabajar en disminuir el uso de antibidticos en
la crianza de animales que son de consumo humano, denotando asi que la resistencia
antibidtica es una amenaza publica mundial pero que con un esfuerzo global se podra
frenar el avance de la resistencia bacteriana y garantizar la eficacia de los antibioticos

en el futuro.
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