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Resumen

Los antibidticos son medicamentos utilizados para combatir infecciones bacterianas, y aunque
son beneficiosos en muchos casos, también pueden tener efectos adversos, especialmente en
niflos menores de 6 afios es esencial utilizar estos medicamentos con precaucion y bajo la
supervision de un profesional de la salud, ya que los menores pueden desarrollar alergias a
ciertos antibidticos, lo que puede manifestarse en el organismo e incluso en el cuerpo estos
efectos secundarios, y quizd ocasionar un problema en la salud, méas directamente en la

flora intestinal; afectando también el sistema inmunolédgico, que estd en desarrollo.

El uso indiscriminado de antibidticos puede contribuir al desarrollo de resistencia bacteriana,
haciendo que los antibidticos sean menos efectivos en el futuro. Es fundamental seguir las
indicaciones del médico y completar la dosis de antibidticos segun lo recetado. Ademas, los
padres deben informar a los profesionales de la salud sobre cualquier sintoma inusual o reaccién
adversa para recibir orientacion adecuada. En algunos casos, se pueden considerar alternativas a
los antibidticos, como medidas de prevencion y practicas de higiene. La clave es equilibrar los
beneficios y riesgos para garantizar un uso seguro y eficaz de los antibioticos en la poblacion
pediatrica. Ademas, es esencial no automedicar a los nifios con antibidticos y solo utilizarlos
cuando sean recetados por un profesional de la salud para tratar infecciones bacterianas

especificas.

Palabras clave: uso irracional, efectos adversos, antibioticos, prevencion,

resistencia bacteriana, infecciones, automedicacion, ineficacia.
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Abstract

Antibiotics are drugs used to fight bacterial infections, and although they are beneficial in many
cases, they can also have adverse effects, especially in children under 6 years of age it is essential
to use these drugs with caution and under the supervision of a health professional, since minors
can develop allergies to certain antibiotics, which can manifest in the body and even in the body
these side effects, and perhaps cause a problem in health, more directly in the intestinal flora;

also affecting the immune system, which is developing.

Indiscriminate use of antibiotics can contribute to the development of bacterial resistance,
making antibiotics less effective in the future. It is essential to follow the doctor's instructions
and complete the antibiotic dosage as prescribed. In addition, parents should report any unusual
symptoms or adverse reactions to health care professionals for appropriate guidance. In some
cases, alternatives to antibiotics, such as preventive measures and hygiene practices, may be
considered. The key is to balance the benefits and risks to ensure safe and effective use of
antibiotics in the pediatric population. In addition, it is essential not to self-medicate children
with antibiotics and only use them when prescribed by a health professional to treat specific

bacterial infections.

Keywords: irrational use, adverse effects, antibiotics, prevention, bacterial resistance,

infections, self-medication, ineffectiveness.
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Introduccion

En este trabajo analizaremos las reacciones adversas a los medicamentos, especificamente
los antibioticos en niflos menores de 6 afos. El suministro de estos firmacos sin formulacion
médica es uno de los problemas mas frecuentes en la salud publica, lo cual ha generado

complicaciones graves en los menores hasta con desenlaces fatales.

Teniendo en cuenta lo anterior se hace necesario, realizar un planteamiento del problema

y partido de ello construir los elementos que nos permitiran elaborar este proyecto.

Para este trabajo tenemos disefiado un planteamiento metodologico, de enfoque mixto,
donde analizaremos variables cuantitativas y cualitativas, el cual es el que mejor se adapta para
nuestra investigacion. Para esta técnica aplicaremos encuestas, con las que buscamos obtener
informacion directamente de la poblacion a tratar, en este caso padres de familia con hijos

menores.
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Planteamiento del Problema

(Cuadles son los factores de riesgo que contribuyen a la aparicion de reacciones adversas a
antibidticos en esta poblacién?

El desconocimiento de los padres, frente a las causas y reacciones en la automedicacion
con antibidticos a menores. Se ha observado un aumento preocupante en las reacciones adversas
a medicamentos, especialmente en el caso de los antibidticos, en nifilos menores de 6 afios que
son atendidos en establecimientos farmacéuticos de baja complejidad. Estas reacciones adversas
pueden variar en gravedad, desde efectos secundarios leves hasta reacciones alérgicas severas
que ponen en riesgo la salud de los nifios.

El uso inapropiado de antibidticos, la falta de informacion adecuada y la ausencia de una
supervision médica adecuada, en estos establecimientos farmacéuticos de baja complejidad, son
factores que contribuyen a este problema. A menudo, los padres y cuidadores pueden adquirir
antibioticos sin receta médica y administrarlos a sus hijos, sin un conocimiento completo de los

riesgos y beneficios.

Ademas, la falta de registros sistematicos y seguimiento de las reacciones adversas a
medicamentos en estos establecimientos dificulta la identificacion temprana de problemas y la
implementacion de medidas preventivas.

Por lo tanto, es esencial abordar este problema de manera integral, para garantizar la
seguridad y el bienestar de los nifios menores de 6 afios que requieren tratamiento, con
antibidticos en establecimientos farmacéuticos de baja complejidad. Esto implica la necesidad de
desarrollar estrategias educativas para padres y cuidadores, establecer protocolos de monitoreo y
seguimiento de reacciones adversas, y fomentar la colaboracion entre profesionales de la salud y

farmacéuticos para garantizar un uso adecuado de los antibioticos, en este grupo de edad.
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Justificacion

La automedicacion de medicamentos como son los antibidticos se ha vuelto un
problema de salud publica, pues esta, es la utilizacion de medicamentos por iniciativa propia
sin ninguna intervencion médica, hoy en dia se realiza esta practica de manera habitual, las
causas principales son: la levedad de los sintomas, concejo de amigos y familiares, falta de
tiempo para asistir al médico, facil acceso a medicamentos y economia (Segin OMS Y OPS).

En algunas sociedades la automedicacion con antibidticos es una costumbre muy
arraigada y va en crecimiento continuo, desplazando las formulas médicas. La consecuencia
global de la automedicacion de antibidticos ha sido sin duda alguna la “Resistencia
Microbiana" (Doctor Andrés Pérez Acosta, PhD), de igual manera la automedicacién aumenta
el riesgo en la salud de los nifios, incluso la muerte (Revista cielo).

Debido a lo anterior, la OMS y la OPS y otros organismos tienen una posicion frente a
esto, invitando a que por todos los medios promovamos el uso adecuado de los antibioticos

para evitar al maximo las consecuencias de la automedicacion.
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Objetivos

Objetivo General

Disefar una estrategia en la comunidad de promocion y prevencion, de la mano de la
farmacovigilancia, donde permita al personal de la salud y usuarios capacitarse prevenir y
reportar, oportunamente las reacciones severas especialmente las causadas por la

automedicacion, donde se promueva y se promocione el uso adecuado de antibidticos en nifos.

Objetivos Especificos

Identificar los problemas relacionados con la automedicacion de antibidticos en nifios de

la comunidad en general.

Definir las estrategias de promocidn y prevencion sobre la automedicacion de antibioticos

en los nifnos.

Establecer la prevalencia de la automedicacion de antibidticos en los nifios de la

comunidad general.
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Marco Teorico

La manifestacion de reacciones adversas a medicamentos es un problema super
importante debido a la poca informacion sobre seguridad de medicamentos en nifios, de igual
forma cabe resaltar que las reacciones adversas a medicamentos son muy comunes en nifios
hospitalizados y representan una morbilidad adicional y mayor riesgo, particularmente en
aquellos que usaron varios medicamentos, incluyendo antibidticos. ;Cudles son las Reacciones
adversas a medicamentos (antibioticos en nifilos menores de 6 afios) en un establecimiento

farmacéutico baja complejidad?
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Medicamento

Un medicamento es un preparado farmacéutico obtenido a partir de principios activos,
con o sin excipientes, presentado bajo una forma farmacéutica que, al ser administrada al interior
o exterior de un organismo sirve para prevenir, curar, aliviar o corregir o tratar enfermedades.
“Los envases, rotulos, etiquetas y empaques hacen parte integral del medicamento, por cuanto

¢éstos garantizan su calidad, estabilidad y uso adecuado”.

Grupos Farmacoterapéuticos

La metodologia propuesta para la conformacion de grupos esta basada en un
conjunto de procedimientos que permiten en una primera fase, recolectar datos y en la
segunda fase, realizar un proceso analitico que determina la posibilidad de conformar un
grupo o subgrupo. La agrupacion puede realizarse considerando uno de los siguientes
aspectos: por patologia, por propiedades de grupo quimicas o farmacoldgicas y por principio

activo.

Conformacion de los Grupos Farmacoterapéuticos
La construccion de cada grupo farmacoterapéutico o subgrupo estd basada en la

definicion de tres tipos de agrupaciones:

Agrupacion Tipo I.
En este tipo de agrupaciones se consideran medicamentos empleados para una misma
patologia cuyos efectos terapéuticos sean comparables y es000tén aprobados por el INVIMA

para la misma indicacion.
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Agrupacion Tipo I1.

Se incluyen medicamentos que sean similares, ya sea desde el punto de vista estructural
(quimico) o con propiedades farmacoldgicas similares: mecanismo de accion, farmacocinética.
Deben estar aprobados para la misma indicacion por el INVIMA.

Agrupacion Tipo I11.

Se considera medicamentos que tengan el mismo principio activo, para la misma

indicacion aprobada por INVIMA y con vias de administracion similares.
Antibidticos

Son medicamentos que combaten las infecciones bacterianas en personas y animales.
Matan las bacterias e impiden su crecimiento y multiplicacion. El primer antibiotico fue la
penicilina, descubierto por el cientifico Alexander Fleming en 1928. El término significa de

manera literal “contra la vida” de las bacterias.

Clases de Antibioticos
Penicilinas.

Se utilizan para tratar enfermedades producidas por bacterias como neumonias,
amigdalitis, infecciones de tipo urinario o provocado por quemaduras. Ej. Amoxicilina,
ampicilina.

Macrdlidos.
Antibiotico con efecto antiinflamatorio, indicados en el tratamiento de enfermedades

respiratorias Ej. Azitromicina, la claritromicina o la Azitromicina.
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Aminoglucosidos.

Tratamiento de infecciones oculares como la conjuntivitis. También en la prevencion de
posibles infecciones después de cirugias oculares. Ej. Gentamicina o la tobramicina.
Tetraciclinas.

Trata infecciones de piel, ojos, aparato digestivo o sistema urinario. Ademas, se emplean
en infecciones causadas por pardsitos como garrapatas, acaros o piojos. Ej. Doxiciclina
Polienos.

Son una clase de agentes fungicidas para tratar infecciones de la piel y membranas
mucosas por hongos. Ej. Nistatina y la anfotericina B.

Polipéptidos.

Son antibidticos que se emplean en tratamientos para curar infecciones de oido externo,
oculares externas o vejiga. Ej. actinomicina, la bacitracina o la polimixina B.

Reacciones Adversas a Medicamentos

La Organizacion Mundial de la salud (OMS), define reaccion adversa a medicamentos
(RAM) como cualquier respuesta nociva no intencionada a dosis normalmente utilizadas en el
ser humano para profilaxis, diagndstico o tratamiento de enfermedades o para modificar
funciones fisiologicas. El uso de antibidticos en nifios menores de 6 anos puede tener efectos
adversos, y estos efectos pueden variar segtn el tipo de antibiotico utilizado. Aqui te proporciono

un marco tedrico general de los posibles efectos adversos de los antibidticos en este grupo de

edad:

Reacciones Alérgicas.
Los antibidticos, como cualquier medicamento, pueden desencadenar reacciones

alérgicas en algunos nifios. Esto puede manifestarse como erupciones cutaneas, picazon,
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hinchazon o dificultad para respirar. Las alergias a antibidticos especificos, como la penicilina,
son relativamente comunes en ninos.
Trastornos Gastrointestinales.

Muchos antibioticos pueden causar molestias estomacales, diarrea, nduseas o vomitos en
los nifios. Esto se debe a que los antibioticos pueden alterar la flora intestinal normal.
Diarrea Asociada a Clostridium Difficile (DACD).

Algunos antibioticos, como las cefalosporinas y las fluoroquinolonas, pueden aumentar el
riesgo de desarrollar DACD, una infeccion intestinal grave que puede causar diarrea grave y
otros sintomas gastrointestinales.

Cambios en la Flora Intestinal.

Los antibidticos pueden alterar la flora intestinal normal, lo que puede llevar a problemas
como candidiasis oral (infeccion por hongos en la boca) o infecciones por Clostridium difficile,
como se menciond anteriormente.

Toxicidad Hepadtica.

Algunos antibioticos pueden tener efectos adversos en el higado. Los sintomas pueden
variar desde elevaciones en las enzimas hepaticas hasta dafo hepatico mas grave en casos raros.
Problemas Dentales.

Los antibidticos tetraciclinas, cuando se administran en nifios menores de 8 afios cuyos
dientes atn estan en desarrollo, pueden causar decoloracion permanente de los dientes.
Reacciones Neuroldgicas.

Algunos antibioticos, como las quinolonas, se han asociado con efectos neuroldgicos

adversos en nifios, como agitacion, insomnio o cambios en el comportamiento.
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Sensibilidad a la Luz Solar.

Algunos antibioticos, como las sulfonamidas pueden aumentar la sensibilidad en la piel al
contacto con el sol. Lo que aumenta el riesgo de quemaduras solares.

Es importante destacar que no todos los nifios experimentaran estos efectos adversos, y la
frecuencia y gravedad de los mismos pueden variar segtn el tipo de antibidtico, la dosis y la
duracion del tratamiento. Ademas, la eleccion de un antibiotico especifico debe basarse en la
evaluacion, médica individual y la susceptibilidad del patogeno, y no debe usarse de manera
indiscriminada. Siempre se debe seguir la prescripcion y orientacion de un profesional de la
salud, para minimizar los riesgos y maximizar los beneficios del tratamiento, con antibidticos en
nifios menores de 6 afios.

Clasificacion de las Reacciones Adversas a Medicamentos

Las RAM pueden ser leves, graves o incluso mortales, asi como estar relacionadas o no
con la dosis del medicamento. La mayoria de las RAM son previsibles y relacionadas con los
efectos farmacologicos (tipo A), pero otras no son previsibles ni relacionadas con la dosis o el
efecto farmacolégico (tipo B o reacciones de hipersensibilidad) ademas de esto estan los otros
tipos que se describen a continuacion.

Tipo A (Augmented): son aquellas reacciones cuyos efectos estan relacionados con el
mecanismo de accion del farmaco y por lo tanto son predecibles. Son el resultado de una
respuesta aumentada a la dosis administrada debida a alteraciones farmacéuticas,
farmacocinéticas o farmacodinamicas. Normalmente son dosis dependientes y suelen desaparecer
tras la reduccion de la dosis. Producen baja mortalidad y alta morbilidad y son las reacciones

adversas mas frecuentes.
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Tipo B (Bizarre): son aquellas RAM no relacionadas con los efectos farmacologicos del
farmaco y por lo tanto impredecibles. Raramente son dosis independientes y se producen con
menos frecuencia que las de tipo A. Producen baja morbilidad y alta mortalidad y remiten tras la

retirada del medicamento.

Tipo C (Chronic): son aquellas que se producen como consecuencia de la administracion
de tratamientos largos y continuos. Son conocidas y predecibles y se producen por mecanismos
adaptativos celulares. Algunos ejemplos son la farmacodependencia a benzodiazepinas
(Lorazepam), la nefrotoxicidad cronica por analgésicos y la discinesia tardia por neurolépticos
(sulpirida).

Tipo D (Delayed): son aquellas RAM que aparecen tiempo después de haber suspendido
la medicacion (dias, meses o incluso afios) en los pacientes e incluso en sus hijos.

Tipo E (End of treatment): corresponden a aquellas RAM que aparecen tras la supresion
brusca del medicamento. Por ejemplo, las convulsiones por retirada brusca de anticonvulsivantes
(fenobarbital) y el insomnio como consecuencia de la suspension abrupta de las benzodiazepinas
(Lorazepam).

Tipo F (Foreign): son aquellas reacciones originadas por agentes ajenos al principio

activo del medicamento (excipientes, impurezas o contaminantes). (Farmacéutica en Zaragoza, s.

£).

Reacciones Adversas a Medicamentos Antibidticos
Importancia de los antibidticos en la infancia: Los antibioticos son medicamentos
esenciales, en el tratamiento de infecciones bacterianas en nifios. Ayudan a combatir las

infecciones y a prevenir complicaciones graves.
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Diversidad de Antibioticos
Existen varios tipos de antibiodticos, cada uno con diferentes mecanismos de accion y
perfiles de seguridad. Algunos antibidticos comunes en pediatria incluyen amoxicilina,

azitromicina, cefalosporinas y penicilina.

Efectos Adversos Comunes

Los efectos adversos de los antibidticos en nifios menores de 6 afos pueden incluir:

Gastrointestinales.

Nauseas, vomitos, diarrea y dolor abdominal.

Reacciones Alérgicas.
Erupciones cutaneas, picazon, hinchazon de labios y lengua, dificultad para respirar

(raramente).

Alteraciones en la Flora Intestinal.

Como candidiasis oral (aftas) y diarrea asociada a Clostridium difficile.

Toxicidad Especifica de Algunos Antibidticos.
Amoxicilina y cefalosporinas: pueden causar erupciones cutaneas y, en raras ocasiones,

reacciones alérgicas graves.

Macrolidos Como la Azitromicina.

Pueden causar trastornos gastrointestinales y alteraciones del ritmo cardiaco en casos
raros.
Antibidticos mas Fuertes Como las Fluoroquinolonas.

Generalmente no se recomiendan en nifios debido a su mayor riesgo de efectos adversos

en el sistema musculo esquelético y el sistema nervioso central.
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Riesgo de Resistencia Antibidtica.
El uso indebido o excesivo de antibidticos puede contribuir al desarrollo de resistencia

antibidtica, lo que puede hacer que futuras infecciones sean mas dificiles de tratar.

Consideraciones en la prescripcion.

Los pediatras deben evaluar cuidadosamente la necesidad de antibioticos en nifos
menores de 6 afos, considerando la gravedad de la infeccidn, la posible causa (viral o bacteriana)
y los posibles efectos adversos. La eleccion del antibidtico debe basarse en la sensibilidad

bacteriana y la edad del nifio.

Grupos de Antibidticos con mas Reacciones Adversas

Los betalactamicos son los antibioticos que con mas frecuencia producen reaccion
alérgica (mediada por IgE o por células T). La alta frecuencia de reaccion inmunoldgica
comparada con otros antibidticos puede ser debida a la alta capacidad de producir conjugados
hapteno-proteina y por su elevado uso en poblacion pediatrica. Otros antibidticos que también
inducen reacciones de hipersensibilidad son los macroélidos y las sulfamidas, pero con menor
frecuencia («Reacciones adversas a medicamentos: alergia a antibioticos, AINE, otros. Criterios

de sospecha y actitud a seguir por el pediatray, 2020).

Como Notificar las Reacciones Adversas

La notificacion se puede realizar por medio del Formato oficial establecido por el
INVIMA o el formato que la clinica o el hospital disefien siempre que contenga los siguientes
campos minimos establecidos:

Institucion que Reporta. Nombre de la institucion, nivel, fecha de reporte, ciudad.
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Identificacion del Paciente. Iniciales, Numero de identificacion, edad y sexo

Descripcion del Evento o Incidente Adverso. Fecha, desenlace: no hubo
consecuencia(s), muerte, enfermedad o dafio que amenace la vida, hospitalizacion: inicial o
prolongada, dafio de una funcién o estructura corporal, intervencion médica o quirurgica,
otros, descripcion del evento o incidente, diagndstico principal del paciente, causalidad,
gestion realizada, medidas que se tomaron.

Informacion del Dispositivo Médico Involucrado. Nombre genérico del dispositivo
médico, Nombre comercial del dispositivo médico, fabricante, Numero de lote o serie,
Modelo referencia, Version del software si aplica, Registro sanitario o permiso de
comercializacion, Distribuidor y/o importador, area de funcionamiento del dispositivo médico
en el momento del evento, Indicar si se report6 al fabricante/importador por parte del

prestador de servicios de salud.

Otras Informaciones Adicionales. Caracteristicas fisicas del dispositivo, acciones
correctivas, peso del paciente o cualquier condicion tanto fisica como patologica del paciente que
considere relevante para este reporte.

Intensificacion del Reportante. Nombre del responsable de tecnovigilancia, profesion,
direccion, teléfono y correo electrénico.

Los eventos e incidentes adversos serios se deben reportar al INVIMA de forma
inmediata, es decir en un tiempo no mayor a las 72 horas (Preguntas Frecuentes sobre reportes

adversos, s. f.).



28

Reaccion Alérgica a Penicilinas

De acuerdo con el Consenso Internacional de alergia a farmacos, recomienda el término
reaccion de hipersensibilidad (RH) para las reacciones adversas no previsibles que asemejan
clinica de alergia y reaccion alérgica (RA) cuando se demuestra que se produce por un

mecanismo inmunoldgico. (Mufioz Romén, C., & Vila Indurain, B. (2019) Pag 298).

Los antibidticos betalactamicos son los que con mas frecuencia producen reaccion
alérgica, en la poblacion pediatrica, los farmacos implicados con mayor frecuencia son los

antibidticos betalactamicos (BL).

El diagndstico de alergia a penicilinas se asocia a un mayor uso de antibidticos de amplio
espectro con aumento de resistencia bacteriana, uso de recursos de salud y riesgo de infecciones

por agentes resistentes a antibioticos.

Segun analisis de los nifios hospitalizados de 2000 a 2014 en Portugal, se encuentra que
los etiquetados como alérgicos tienen una mayor estancia hospitalaria, mayor comorbilidad y
aumento de los costos médicos, al compararlos con nifios hospitalizados de las mismas

caracteristicas sin alergia a penicilinas. (Mufioz Romén, C., & Vila Indurain, B. (2019) Pag 300).

Diagnostico y Tratamiento

El diagnostico en alergia a farmacos se basa de acuerdo a la historia clinica, a pruebas in
vitro disponibles (IgE especifica, test de activacion de basofilos, test de transformacion de
linfocitos) y pruebas in vivo (pruebas cutaneas y prueba de provocacioén con farmaco). Las
pruebas que hay que realizar dependen del farmaco implicado y el tipo de reaccion, la

provocacion es el patréon oro en el diagnostico, las pruebas cutdneas e in vitro estdn indicadas
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cuando se sospecha mecanismo inmunolégico. (Mufioz Roman, C., & Vila Indurain, B. (2019)

Pag 306).

Para el tratamiento en caso de RAM sugerente de reaccion de hipersensibilidad (RH), el
primer tratamiento es retirar el farmaco sospechoso que desencadena la reaccion e iniciar el
tratamiento sintomatico adecuado al tipo de reaccion, las reacciones inmediatas se desencadenan
generalmente por betalactdmicos BL (amoxicilina). (Mufioz Roman, C., & Vila Indurain, B.

(2019) Pag 310).

De acuerdo al consenso de la Asociacion Espafiola de Pediatria, en los nifios es
recomendable evitar las cefalosporinas, en caso de una infeccion grave donde sea necesario el
tratamiento con BL se puede utilizar una cefalosporina con diferente cadena lateral. En las
reacciones no inmediatas el tratamiento de eleccion son las cefalosporinas evitando las de
primera generacion, especialmente con similar cadena lateral a ampicilina y amoxicilina. En las
reacciones tardias graves estan contraindicadas las cefalosporinas y se actuara como en las

reacciones inmediatas. (Mufioz Roman, C., & Vilé Indurain, B. (2019) Pag 311).

Resistencia a los Antibidticos

Segun la Organizacion Mundial de la salud, la resistencia a los antibidticos es una de las
mayores amenazas para la salud mundial, puede afectar a cualquier persona, esta dado en su
mayoria por el uso indebido de estos farmacos, en algunas ocasiones por la automedicacion y el
uso excesivo de dichos medicamentos, haciendo que las bacterias se vuelvan resistentes a los

antibioticos. Estas bacterias al causar infecciones en el ser humano son mas dificiles de tratar,
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esto hace que se aumenten las hospitalizaciones, se incrementen los costos de salud, ademas de
aumentar la morbimortalidad.

La OMS informa que la resistencia a los antibioticos esta aumentando en todo el mundo y
las enfermedades son cada vez mas dificiles de tratar, ya que el antibidtico va perdiendo la
eficacia en cada organismo; por tal motivo es de vital importancia trabajar en la prevencion y
control, en donde la poblacioén, los profesionales de salud y el sector salud puede ayudar a

mitigar la resistencia a los antibioticos:

En cuanto a la poblacion solo deben tomar antibioticos inicamente cuando estén
prescritos por un profesional de la salud siguiendo siempre las instrucciones, no tomar
antibidticos que sobraron de otras personas y mantener el autocuidado personal para prevenir

infecciones.

En cuanto al personal de la salud debe prescribir antibidticos solo cuando sea necesario,
notificar infecciones resistentes a los antibioticos, informar al paciente sobre como tomar el

medicamento y promocionar la salud para prevenir infecciones.

El sector salud, debe estar en la capacidad de invertir en la investigacion y desarrollo de

nuevos antibidticos y pruebas diagnosticas.

La OMS aprobd6 un plan de accidon que contiene cinco objetivos estratégicos: Mejorar la
sensibilizacion y los conocimientos en materia de resistencia a los antimicrobianos, reforzar la
vigilancia y la investigacion, reducir la incidencia de las infecciones, optimizar el uso de
medicamentos antimicrobianos y realizacion de inversion sostenible en la lucha contra la

resistencia a los antimicrobianos.Con estos objetivos estratégicos se busca disminuir las
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reacciones adversas a medicamentos y asegurar que se contintie con la prevencion y tratamiento

de las enfermedades infecciosas.

Establecimiento Farmacéutico

De acuerdo con el decreto 2200 de 2005 el establecimiento farmacéutico esta dedicado a
la produccidon, almacenamiento, distribucion, comercializacion, dispensacion, control o
aseguramiento de la calidad de los medicamentos, dispositivos médicos o de las materias primas
necesarias para su elaboracion y demas productos autorizados por ley para su comercializacion

en dicho establecimiento.

Complejidades

De acuerdo con el Articulo 10 del decreto 2200 de 2005 los grados de complejidad del
servicio farmacéutico. El servicio farmacéutico serd de baja, mediana y alta complejidad, de
acuerdo con las actividades y/o procesos que se desarrollen y el impacto epidemiologico de la

atencion.

Dependiendo con que actividades y/o procesos se desarrollen en el establecimiento

farmacéutico se definird que grado complejidad tiene el establecimiento.

Servicios

De acuerdo con el decreto 2200 de 2005, los servicios farmacéuticos son el conjunto de
principios, procesos, procedimientos, técnicas y practicas asistenciales y administrativas
fundamentales para reducir los principales riesgos causados por el uso inadecuado y eventos

adversos presentados por el uso adecuado de medicamentos que deben aplicar las instituciones.
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De acuerdo con el Decreto 780 de 2016, el servicio farmacéutico tendra las siguientes
funciones: planificar, organizar, dirigir, coordinar y controlar los servicios relacionados con los

medicamentos y dispositivos médicos ofrecidos a los pacientes y la comunidad en general.
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Normatividad

El Decreto 2200 de 2005, Art 1
El presente decreto tiene por objeto regular las actividades y/o procesos propios del
servicio farmacéutico, por otro lado, rige las reacciones adversas como aquellas investigaciones
que se realizan con el objeto de permitir el analisis de la comercializacion, distribucion,
prescripcion y uso de medicamentos en una sociedad con acento especial en las consecuencias

médicas, sociales y econdmicas resultantes relacionadas con el consumo de medicamentos.

Articulo 2.

Las disposiciones del presente decreto se aplicardn a los prestadores de servicios de salud,
incluyendo a los que operen en cualquiera de los regimenes de excepcion contemplados en el
articulo 279 de la Ley 100 de 1993, a todo establecimiento farmacéutico donde se almacenen,
comercialicen, distribuyan o dispensen medicamentos o dispositivos médicos, en relacion con el
o los procesos para los que esté autorizado y a toda entidad o persona que realice una o mas

actividades y/o procesos propios del servicio farmacéutico.

Articulo 4.

Es el servicio de atencion en salud responsable de las actividades, procedimientos e
intervenciones de caracter técnico, cientifico y administrativo, relacionados con los
medicamentos y los dispositivos médicos utilizados en la promocion de la salud y la prevencion,
diagnostico, tratamiento y rehabilitacion de la enfermedad, con el fin de contribuir en forma

armonica e integral al mejoramiento de la calidad de vida individual y colectiva.
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La Resoluciéon 1403 de 2007
Reglamenta o determina el modelo de gestion de servicio farmacéutico, se adopta el

manual de condiciones esenciales procedimientos y se dictan otras disposiciones.

Articulo 1.
La presente resolucion tiene por objeto los criterios administrativos y técnicos generales

del modelo de gestion del servicio farmacéutico.

Articulo 4.
El servicio farmacéutico tendra como guia permanente de sus actividades los principios
fijados en la Constitucion, la ley y las demas disposiciones del orden nacional relacionadas con la

atencion en salud.

Acuerdo al Decreto 780 de 2016
El servicio farmacéutico tendra las siguientes funciones: planificar, organizar, dirigir,
coordinar y controlar los servicios relacionados con los medicamentos y dispositivos médicos

ofrecidos a los pacientes y la comunidad en general.

Articulo 2.5.3.10.12 Sistema de Gestion de la Calidad.

Todo servicio farmacéutico, establecimiento farmacéutico o persona autorizada, tendra la
responsabilidad de desarrollar, implementar, mantener, revisar y perfeccionar un Sistema de
Gestion de la Calidad Institucional, de conformidad con las leyes y demés normas sobre la

materia.

Articulo 2.5.3.10.13 Modelo de Gestion.
Créase el Modelo de Gestion del servicio farmacéutico, como el conjunto de condiciones

esenciales, técnicas de planeacion y gestion del servicio, procedimientos para cada uno de los
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procesos del servicio farmacéutico y la elaboracion de guias para actividades criticas. El Modelo
de Gestion sera determinado por el Ministerio de Salud y Proteccion Social a mas tardar el 31 de

diciembre de 2006.

Resolucion 213 de 2022
Por la cual se adopta la guia para la elaboracion de planes de gestion de riesgo
medicamentos de sintesis Quimica con nuevos ingredientes farmacéuticos activos y

medicamentos biologicos.

Articulo 3.
Objetivo del Plan de Gestion de Riesgos - PGR. El objetivo de un Plan de Gestion del
Riesgo es documentar el sistema de gestion de riesgos, necesario para identificar, caracterizar y

minimizar los riesgos importantes de un medicamento.

Sistema de Gestion de Riesgo
Conjunto de actividades e intervenciones de farmacovigilancia disefiadas para identificar,
caracterizar, prevenir o minimizar los riesgos relacionados con un medicamento, incluyendo la

evaluacion de la efectividad de esas intervenciones.

Prevencion de Reacciones Adversas

La prevencion de reacciones adversas se refiere a las medidas y estrategias que se pueden
tomar para reducir o evitar los efectos secundarios no deseados de un tratamiento médico,
medicamento o intervencion. Aqui hay algunas pautas generales para la prevencion de reacciones

adversas:
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Consulta con un Profesional de la Salud.
Antes de comenzar cualquier tratamiento médico o tomar un medicamento, es importante
hablar con un médico u otro profesional de la salud. Ellos pueden evaluar tu situaciéon médica,

historial clinico y cualquier factor de riesgo que puedas tener para reacciones adversas.

Informacion y Educacion.
Asegurate de comprender completamente los riesgos y beneficios del tratamiento o
medicamento que estas considerando. Pregunta a tu médico sobre los posibles efectos

secundarios y qué hacer si los experimentas.

Cumplimiento del Tratamiento.
Sigue las indicaciones de tu médico o profesional de la salud al pie de la letra. Esto
incluye tomar los medicamentos en la dosis correcta y en el momento adecuado, asi como seguir

cualquier recomendacion de estilo de vida o dieta.

Comunicacion Abierta.
Mantén una comunicacion constante con tu médico. Si experimentas algiin efecto
secundario o reaccion adversa, no dudes en informarlo de inmediato. A veces, se pueden hacer

ajustes en el tratamiento para minimizar los efectos secundarios.

Evitar la Automedicacion.
No tomes medicamentos sin receta ni remedios naturales sin consultar a un profesional de

la salud. La automedicacion puede aumentar el riesgo de reacciones adversas.

Monitoreo Constante.
En algunos casos, es importante realizar analisis de laboratorio o pruebas de seguimiento

para detectar posibles reacciones adversas antes de que se vuelvan graves.
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Alergias Conocidas.

Si eres alérgico a ciertos medicamentos o sustancias, asegurate de informar a tu médico
antes de que se te recete un nuevo medicamento.
Interacciones Medicamentosas.

Ten cuidado con las interacciones entre medicamentos. Algunos medicamentos pueden

interactuar de manera negativa entre si, lo que puede aumentar el riesgo de reacciones adversas.
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Epidemiologia de las Infecciones en Nifios Menores de 5 Afios

Las enfermedades infecciosas acompanan al nifio de forma habitual e inevitable durante
la mayor parte de su infancia debido a la inmadurez de su sistema inmunitario, que es mas
sensible a los agentes infecciosos, y también por sus habitos poco higiénicos, como compartir
chupete o juguetes que previamente se han llevado a la boca y que facilitan que dichas

infecciones se propaguen con mas rapidez.

Entre las infecciones mas frecuentes se encuentran las siguientes:

Brongquiolitis. Infeccion respiratoria aguda que afecta a niflos menores de 2 afios.

Conjuntivitis. Inflamacion de la conjuntiva, tejido que cubre la parte blanca del ojo.

Faringoamigdalitis. Infeccion de las amigdalas.

Gastroenteritis. Inflamacion de la mucosa que recubre el estobmago.

Gripe. Infeccion aguda del tracto respiratorio superior que produce fiebre y dolor.

La mayoria de las enfermedades infecciosas que afectan a los nifios estan producidas por
virus y en ocasiones por bacterias, en estos casos siempre debe ser un médico el que recomiende

el tratamiento con antibioticos.
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Analisis
La fuente oficial de informacion para el reporte de mortalidad en la ciudad de Bogota D.C
son los casos identificados por Aplicativo Web RUAF ND. Dentro de los criterios establecidos

para la busqueda de los casos se incluye todo menor de cinco afios que fallezca por causa basica,

directa o relacionada con IRA.

Muertes por Infeccion Respiratoria Aguda
Aquellas incluidas en los codigos del CIE-10 (J12-J18) asociadas de manera especifica a
neumonias de etiologia: viral, bacteriano, micoético, por enfermedades parasitarias, neumonia

por organismos no especificados y bronconeumonias.

Aquellas relacionadas con los codigos CIE-10 (J20-J22) las cuales comprenden la
bronquitis aguda, bronquiolitis aguda e infeccién aguda no especificada de las vias respiratorias

inferiores diferentes a la neumonia.

Durante el periodo 2007 a 2022 se han presentado un total de 1384 defunciones por
neumonia, con una tendencia fluctuante del 2007 al 2016, del 2017 al 2021 un comportamiento

decreciente especialmente en los afios 2020 y *2021.

Estudiando el andlisis de la investigacion hecha por secretaria de salud de Bogota,
identificamos que los casos de tosferina con mayor numero de mortalidad fue en el 2012
con 622 casos de tosferina, y podriamos decir que hoy 2023 bajaron considerablemente la
tasa presentando tan solo 3 casos, segun el estudio, el total de casos de tosferina desde
el 2007 hasta hoy 2023 se han presentado 1680 total, y obtenemos un resultado positivo,
en cuanto a las afecciones respiratorias en nifios menores de 5 afios, Lo anterior pudo estar

relacionado con la intensificacion de las medidas orientadas al autocuidado.
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Metodologia

Titulo
Reacciones Adversas a Medicamentos Antibidticos en Nifios Menores de 6 Aflos en un

Establecimiento Farmacéutico Baja Complejidad.

Poblacion y Muestra del Proyecto
La poblacion de estudio estd conformada por los empleados y usuarios de un

establecimiento de baja complejidad.

Muestra
Auxiliar de drogueria (1), usuarios adultos (entre 20 y 50 afios) que adquieren

antibidticos en la drogueria para administrar a niflos menores de 6 afios.

Tipo de Proyecto
Descriptivo, de acuerdo con Hernandez, Fernandez y Baptista (2014), la investigacion
descriptiva, “busca especificar propiedades y caracteristicas importantes de cualquier fendmeno

que se analice, describe tendencias de un grupo o poblacién”. (p. 92).

Enfoque de la Investigacion
Este trabajo sera disefiado bajo el planteamiento metodoldgico del enfoque mixto, en
donde se analizaran variables cuantitativas y cualitativas, ya que es el que mejor se adapta a las

necesidades de la investigacion.
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Técnicas que se Requieren Usar en el Proyecto del Tema Asignado
La técnica para utilizar es cuestionario tipo encuesta, en donde se busca obtener
informacion del auxiliar de farmacia y de los usuarios de la farmacia; posteriormente se definiran

estrategias de promocion y prevencion sobre la automedicacion de antibidticos en los nifios.

Descripcion de Herramientas que se Utilizaran Para la Recoleccion De Datos

De acuerdo con Hernandez, Fernandez y Baptista (2014), “En fendmenos sociales, tal
vez, el instrumento mas utilizado para recolectar los datos es el cuestionario”. (p. 217); por lo
cual, la herramienta a utilizar para la recoleccion de datos se realizard mediante un cuestionario

que corresponderd a 5 items.

Pasos para construir la metodologia asociadas a los objetivos especificos.

Se definira las preguntas a realizar en el cuestionario, se informaré al auxiliar de farmacia

sobre la tematica a tratar y la autorizacion para realizar la actividad.

Si informar4 al auxiliar de farmacia sobre la tematica a tratar y la autorizacion para
realizar la actividad, se realizard aplicacion del cuestionario al auxiliar de farmaciay a

usuarios que pregunten por antibidticos para menor de edad.

Se analizaran los datos obtenidos de la aplicacion del cuestionario para definir lo

siguiente:

Se realizara cuantificacion de los datos obtenidos en la encuesta, se identificaran los

problemas relacionados con la automedicacion de antibioticos en nifios, de acuerdo con los



resultados del cuestionario, luego se establecera la prevalencia de la automedicacion de

antibioticos en los nifios, de acuerdo con los resultados del cuestionario.

Se definirdn estrategias de promocion y prevencion sobre la automedicacion de

antibioticos en los nifos.
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Discusion de Resultados

Poblacion
Se realizaron encuestas via virtual, se enviaron por WhatsApp a usuarios de droguerias

con nifos menores de 6 afios, adicionalmente, se enviaron a los auxiliares de farmacia.

Formato enviado a los auxiliares de farmacia.

https://docs.google.com/forms/d/I1PHWwP76gKehAymHo6E4AB7Biisse3V3vMiFPO3 _

ATQ/edit#responses




Analisis de Resultados Auxiliares de Farmacia

Tabla 1.

Cual cree que son los riesgos de vender antibidticos sin formula médica.

Tabla 1. Riesgo de vender antibioticos sin formula médica.
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Pregunta Frecuencia Frecuencia Frecuencia
absoluta relativa %

Podria conllevar a una resistencia 2 0,286 28,6%

antimicrobiana

No cumple la funcion en el organismo 0 0,00 0,0%

Hay un alto riesgo para la salud del paciente 5 0,714 71,4%

Total 7 1,000 100%




Figura 1.
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7 respuestas

cual cree que son los riesgos de vender antibidticos sin formula medica

@ Podria conllevar a una resistencia
antimicrobiana.

@ No cumple la funcién en el organismo.

@ Hay un alto riesgo para la salud del
paciente

En un 71.4% saben que hay un alto riesgo en la salud de los menores, suministrando

antibioticos sin formula médica, y un 28,6% todavia les falta conocimiento acerca de los riesgos.

Tabla 2.

Cuando vende un antibiotico da recomendaciones e informa sobre la adherencia al tratamiento.

Tabla 2. Recomendaciones e informacion sobre adherencias al tratamiento.

Pregunta Frecuencia Frecuencia Frecuencia
absoluta relativa %

Falso 0 0,000 0,0%

Verdadero 1 0,143 14,3%

Si, nimero total de dias de toma de 6 0,857 85,7%

medicacion, de acuerdo con las pautas del

prescriptor
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Total 7 1,000 100%

Figura 2.

Cuando vende un antibidtico da recomendaciones e informa sobre |la adherencia al tratamiento .
7 respuestas

@ FALSO
@ VERDADERO

@ Si. niimero total de dias de toma de
medicacion, de acuerdo con las pautas
del prescriptor.

El 85.7% de los auxiliares cuando venden un antibidtico da recomendaciones e informan
sobre la adherencia al tratamiento, manifiestan que informan el nimero total de dias de
medicacion y de acuerdo con las pautas del preinscripto, dejando en evidencia que ellos si

informan a sus pacientes las consecuencias que pueden acarrear llevar mal el tratamiento.

Tabla 3.

Conoce algunos sintomas de los efectos adversos de los antibioticos.



Tabla 3. Efectos adversos de los antibiéticos.
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Pregunta Frecuencia Frecuencia Frecuencia
absoluta relativa %

Sarpullido, nauseas, diarrea 1 0,143 14,3%

Aparicion de erupciones, ictericia, 0 0,000 0,0%

anemia, disminucion del nimero de

globulos blancos

Todas las anteriores 6 0,857 85,7%

Total 7 1,000 100%
Figura 3.

Conoce algunos sintomas de efectos adversos de los

7 respuestas

antibidticos.

@ Sarpullido. Nauseas. Diarrea.
@ Aparicion de erupciones, ictericia,
anemia, disminucion del nimero de

glébulos blancos
@ todas las anteriores
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EL 85.7% conocen la mayoria de sintomas que se pueden presentare al automedicarse,

lo que significan que conocen los riesgos y tienen claro cuando debe acudir al médico.

Tabla 4.

Brinda informacion a los usuarios sobre las reacciones adversas, que se pueden generar

por el consumo de antibioticos.

Tabla 4. Informacion sobre reacciones adversas.

Pregunta Frecuencia  Frecuencia Frecuencia
absoluta relativa %

Siempre 1 0,143 14,3%

Casi siempre 4 0,571 57,1%

Algunas veces 2 0,286 28,6%

Total 7 1,000 100%
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Figur#.

Brinda informacion a los usuarios sobre las reacciones adversas, que se pueden generar por el
consumo de antibioticos.

7 respuestas

® siempre
® casi siempre
@ Algunas veces

Brindan informacién en un 80% a los pacientes sobre las reacciones que pueden generar
el uso inadecuado de estos, se debe mejorar en un 20% de las personas, ya que algunas veces

brindan informacion.

Tabla 5.

Que causa las reacciones adversas de un antibiético.

Tabla 5. Que causa las reacciones adversas

Pregunta Frecuencia absoluta  Frecuencia Frecuencia
relativa %
Los efectos farmacologicos 0 0,000 0,0%

exagerados, la toxicidad directa,

reaccion inmunologica
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Automedicacion 2 0,286 28,6%

Todas las anteriores 5 0,714 71,4%

Total 7 1,000 100%
Figura 5.

Qué causa las reacciones adversas de un antibiético?

7 respuestas

@ Los efectos farmacolégicos exagerados,
la toxicidad directa, reaccion
inmunolégica

@ Automedicacion

@ Todas las anteriores

Enun 71.4% tienen claro que la los efectos farmacoldgicos exagerados son las que causan

las reacciones adversas de los antibioticos, y el 28% especifica que la causa es la automedicacion.

Tabla 6.

Conoce los afectos adversos de amoxicilina, en menores de 6 afios sin diagnostico.

Tabla 6. Efectos adversos de amoxicilina en menores de 6 anios.

Pregunta Frecuencia absoluta Frecuencia Frecuencia

relativa %
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Dificultad para tragar o respirar, 5 0,714 71,4%
inflamacion del rostro, la
garganta, la lengua, los labios,

No hay efectos adversos 0 0,000 0,0%

Desconozco los efectos del

2 0,286 28,6%
antibiodtico
Total 7 1,000 100%
Figura 6.

Conoce los efectos adversos de amoxicilina, en menores de 6 afios sin diagnostico ?

7 respuestas

@ Dificultad para tragar o respirar,
inflamacion del rostro, la garganta, la
lengua, los labios, ojos..

@ No hay efectos adversos
) Desconozco los efectos del antibiético

En un 71% conocen la mayoria de sintomas, ya que los selecciona adecuadamente,
lo cual es muy importante para estar alerta a estos efectos adversos, sin embargo, un 28%

dicen queno los hay, paralo cual es importante mejorar y hacerles entender esta situacion.



Tabla 7.

Como auxiliar de drogueria, que estrategias puede implementar para evitar la

automedicacion.

Tabla 7. Estrategias implementadas para evitar la automedicacion.
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Pregunta Frecuencia  Frecuencia Frecuencia
absoluta relativa %

capacitacion del uso adecuado de 3 0,429 42,9%

antibidticos en menores de 6 afios

No suministrar antibiotico sin formula 4 0,571 57,1%

medica

Reportar los casos ante la entidad 0 0,000 0,0%

competente INVIMA

Total 7 1,000 100%
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Figura 7.

Como auxiliar de drogueria, que estrategias puede implementar para e vitar la automedicacion

7 respuestas

@ capacitacion del uso adecuado de
antibidticos en menores de 6 afios

@ No suministrar antibiético sin formula
medica

) Reportar los casos ante la entidad
competente INVIMA

A la pregunta sobre las estrategias, respondieron en un 57.1% dicen que no se debe
suministrar antibioticos sin formula médica, y en un 42% menciona la capacitacion del uso
adecuado.

Formato Enviado a los Padres de Familia.

https://forms.gle/XgyegwuPcTpDfeg93 X8

Analisis de resultados a padres de familia

Tabla 8.

Tiene nifios menores de 6 afios.

Tabla 8. Ninios menores de 6 arios.

Pregunta Frecuencia Frecuencia Frecuencia

absoluta relativa %
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SI 5 0,313 31,3%
No 11 0,688 68,8%
Total 16 1,000 100%
Figura 8.
Tiene nifos menores de 6 anos
Tiene niNos menores de 6 anos.
16 respuestas
® sl
@® NO
Tabla 9.
Ha adquirido antibioticos para el menor de 6 afos con formula médica.
Tabla 9. Ha adquirido antibidticos en menores de 6 aiios con formula médica.
Pregunta Frecuencia Frecuencia Frecuencia

absoluta

relativa

%
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SI 9 0,600 60%

No 6 0,400 40%

Total 15 1,000 100%
Figura 9

Ha adquirido antibioticos para el menor de 6 afios con formula médica.

Ha adquirido antibidticos para el menor de 6 afios con formula médica.
15 respuestas

®s
® \o

El 60% de los encuestados manifiesta que, si ha adquirido antibidticos con formula

médica para menores de 6 afios, mientras que el 40% manifiesta que no los ha adquirido.



Tabla 10.

Ha adquirido antibidticos para el menor de 6 afos sin formula médica.

Tabla 10. Ha adquirido antibioticos para menores de 6 arios sin formula médica.

Pregunta Frecuencia Frecuencia Frecuencia
absoluta relativa Y%
SI 10 0,667 66,7%
No 5 0,400 33,3%
Total 15 1,000 100%
Figurd 0

Ha adquirido antibidticos para el menor de 6 afios sin formula médica (automedicado)
15 respuestas

® s
@® No

El 66.7% manifiestan que no han adquirido medicamentos sin formula médica,

mientras que el 33,3% si han adquirido medicamentos para menores de 6 afios sin formula
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medica; situacion preocupante y que debe cambiar ya que no se deben adquirir antibioticos de
esta manera y el auxiliar de farmacia no los debe vender sin formula médica.

Tabla 11.

Conoce algiin problema de salud relacionado con la automedicacion de antibidticos en los nifios

Tabla 11. Conoce problemas de salud relacionados con la automedicacion.

Pregunta Frecuencia Frecuencia Frecuencia
absoluta relativa %

SI 9 0,600 60%

No 6 0,400 40%

Total 15 1,000 100%

Conoce algun problema de salud relacionado con la automedicacién de antibidticos a los nifios
15 respuestas

@ s!
® NO
@ No responde
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El 60% de la poblacion encuestada manifiesta que si conoce problemas de salud

relacionados con la automedicacion de antibioticos y el 40% manifiesta que no conoce

dichos problemas, situacién que debe cambiar para que los usuarios conozcan los problemas

de salud que se pueden generar por el consumo de antibidticos en menores de 6 afos.

Tabla 12.

Conoce alguna reaccion adversa que se puede ocasionar por la administracion de antibioticos

Tabla 12. Conoce alguna reaccion adversa a causa de la administracion de antibioticos.

Pregunta Frecuencia Frecuencia Frecuencia
absoluta relativa %
SI 9 0,600 60,0%
No
5 0,400 33,3%
No responde 1 0,067 6,7%
Total 15 1,000 100%
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Figurd 2

Conoce alguna reaccion adversa que se puede ocasionar por la administracion de antibioticos.

15 respuestas

®sl
@ No
@ No responde

-

El 60% de los encuestados si conoce alguna reaccion adversa ocasionada por el consumo

de antibidticos, un 33% no los conoce y otra parte de la poblacion no responde.

Tabla 13.

Le han informado sobre las reacciones adversas que se pueden generar por el consumo de
antibioticos.

Tabla 13. Informacion sobre reacciones adversas.

Pregunta Frecuencia Frecuencia Frecuencia
absoluta relativa %

SI 8 0,533 53,3%

No 5 0,400 46,7%

Total 15 1,000 100%
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Figura 13

Le han informado sobre las reacciones adversas que se pueden generar por el consumo de
antibiodticos.

15 respuestas

@ s
® NO

El 53,3% de la poblacién ha sido informada sobre las reacciones adversas que puede
generar el consumo de antibidticos y un 46,7% manifiesta que no les han informado sobre
esta situacion, por lo anterior se puede presumir que las personas que expenden medicamentos
no estan brindando la informacion a los usuarios sobre las reacciones adversas a los
antibioticos.

Estrategia de Promocion y Prevencion Sobre la Automedicacion de Antibioticos en los
Nifios

https://www.canva.com/design/DAF0Ov1-

tsNO/6DTdtZel 9wivwgm7GYLuA/view?utm_content=DAFOv1tsNO&utm_campaign=designsh

are&utm_medium=link&utm_source=editor

Figura 14.
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Conclusiones

El problema del consumo inadecuado de antibioticos en nifios menores de 6 afos puede
tener consecuencias a corto y largo plazo, incluyendo el aumento de la morbilidad,
complicaciones en el tratamiento de infecciones futuras y la necesidad de abordar efectos
adversos especificos, lo que destaca la importancia de abordar este problema de manera integral
y preventiva, la identificacion y comprension de estos problemas subrayan la necesidad de
desarrollar estrategias educativas, protocolos de prescripcion mas cuidadosos y medidas
preventivas para garantizar un uso prudente y seguro de los antibidticos en la poblacion infantil,
protegiendo asi la salud y el bienestar de los nifios. La evaluacion de estos factores de riesgo es
esencial para personalizar la prescripcion de antibidticos en nifios menores de 6 afos,
minimizando asi la probabilidad de reacciones adversas y optimizando la seguridad y eficacia del

tratamiento, con el fin de obtener una mejor calidad de vida.
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Plan de Mejora y Recomendaciones

El objetivo es mejorar el uso de antibidticos en menores de 6 aios, reduciendo la

prescripcion innecesaria y minimizando los efectos adversos.

Estrategias
Educacion Para Profesionales de la Salud.

Desarrollar programas de formacion continua para regentes cuidadores, adultos y
farmacéuticos sobre el uso racional de antibidticos en nifios. Enfatizar la importancia de
diagnosticos precisos antes de la prescripcion, incluyendo la diferenciacion entre infecciones

virales y bacterianas.

Concientizacion Para Padres y Cuidadores.

Desarrollar materiales educativos (folletos, videos, charlas) para informar a padres y
cuidadores sobre el uso adecuado de antibioticos, los riesgos de la automedicacion y la
importancia de seguir las indicaciones médicas.

Implementar Protocolos de Prescripcion.

Establecer protocolos claros para la prescripcion de antibidticos en base a pautas clinicas
actualizadas. Promover el uso de tratamientos alternativos cuando sea posible, como terapias no
antibidticas para infecciones virales leves.

Mejora de la Comunicacion Regente.

Fomentar una comunicacion abierta y clara entre el regente y pacientes, explicando
detalladamente la naturaleza de la enfermedad y la necesidad (o no) de antibidticos. o
Proporcionar informacion sobre posibles efectos secundarios y la importancia de completar el

curso de tratamiento.



Vigilancia de la Resistencia Antibidtica.

Establecer un sistema de vigilancia para monitorear la resistencia local, utilizando datos
para ajustar los protocolos de prescripcion segun la resistencia observada en la comunidad.
Mejora de la Accesibilidad a Atencion Médica.

Facilitar el acceso a atencion médica para permitir diagnosticos tempranos y reducir la
automedicacion. Explorar opciones como clinicas de atencion primaria, lineas telefonicas de
asesoramiento médico y servicios en linea para consultas no emergentes.

Auditorias y Retroalimentacion.

Realizar auditorias periddicas de las practicas de las practicas de prescripcion de

antibidticos en entornos de atencion pediatrica. Proporcionar retroalimentacion a los

profesionales de la salud individualmente y en grupo, destacando areas de mejora.

Promocion de Investigacion.
Incentivas la investigacion sobre nuevas alternativas terapéuticas y métodos de

diagnostico para reducir la dependencia de los antibidticos.

Colaboracion Interdisciplinaria.
Fomentar la colaboracion entre profesionales de la salud, investigadores, autoridades

sanitarias y la comunidad para abordar el problema de manera integral.

Evaluacion Continua.
Establecer mecanismos de evaluacion continua para medir el impacto de las

intervenciones implementadas y ajustar el plan segun sea necesario. Implementar estas
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estrategias puede contribuir significativamente a mejorar el uso de antibidticos en menores de 6
afos, protegiendo su salud y reduciendo los riesgos asociados con el uso inadecuado de estos

medicamentos.
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Apéndices

Apéndice A

Cuestionario efectos adversos de antibidticos en menores de 6 afios.
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Apéndice B

Cuestionario Para Padres de Familia.

Reacciones
adversas padres de
familia
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