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Resumen

El documento se centra sobre el uso racional de los antibioticos en la comunidad, las
estrategias educativas, el impacto en la salud publica y la educacién al paciente. Determinando la
importancia de manejar el uso correcto de los antibidticos y de todos los medicamentos que se
suministran. La farmacovigilancia nos permite mantener un control sobre los medicamentos,
garantizando que estos cumplan con el respectivo protocolo y de esta forma garantizar la
seguridad del paciente y mejorar la calidad de vida.

El regente de farmacia cumple una funcion muy importante en este tema, ya que es
responsable de brindar indicaciones al paciente sobre el buen uso de los antibiodticos, teniendo en
cuenta que es de suma importancia tener cuidado con los antibidticos que se ingieren ya que, si
no se asesoran bien y acuden a un profesional de la salud, pueden presentar reacciones adversas,
ya sea intoxicacion o complicaciones severas en la salud. Educar al paciente en que debe estar
atentos a la dosificacion, fecha de vencimientos, almacenamiento y seguir las instrucciones tal
como lo indica el profesional de la salud.

Palabras claves: Programas de optimizacion de uso de antibidticos; Estrategias educativas;

Educacion para la salud; Normas sobre el uso de los antibidticos; Impacto en la salud pablica.



Summary

The document focuses on the rational use of antibiotics in the community, strategies, the
Impact on public health, and patient education. It emphasizes the importance of the correct use of
antibiotics and all other medications. Pharmacovigilance allows us to monitor medications,
ensuring they comply with the respective protocols and thus guaranteeing patient safety and
quality.

He pharmacy manager plays a crucial role in this matter, as they are responsible for
providing patients with guidance on medication use. Patients should be cautious with antibiotics
because, without proper advice and consultation with a specialist, they may experience adverse
reactions, ranging from poisoning to more severe health complications. The pharmacy manager
also guides patients on the importance of carefully monitoring dosages and expiration dates, and
following the specialist's instructions precisely.

Keywords: Ntibiotic stewardship programs; Educational strategies; Health education;

Antibiotic use guidelines; Impact on public health.
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Introduccion

El presente trabajo forma parte del proceso investigativo titulado “Estrategias educativas
para la promocion del uso racional de los antibidticos que impactan la salud publica en
Colombia: una revision tematica”. En el desarrollo de toda investigacion, el marco
metodoldgico, cumple un papel fundamental, pues orienta de manera clara la ruta seguida para
alcanzar los objetivos propuestos, describiendo los métodos, enfoques, procedimientos y criterios
que guian el andlisis del tema abordado. En este caso, el estudio se enmarca en un enfoque
cualitativo de tipo revision tematica, que permite analizar y sintetizar la informacioén proveniente
de fuentes académicas y cientificas, con el propdsito de comprender como las estrategias
educativas inciden en la promocion del uso racional de los antibidticos y en la proteccion de la
salud publica. Esta metodologia facilita la identificacion de avances, desafios y buenas practicas
implementadas en diferentes contextos, especialmente en el ambito farmacéutico y comunitario
colombiano. Asimismo, el marco metodologico describe los criterios empleados para la seleccion
y analisis de la informacion, las técnicas utilizadas en la recoleccion de datos, las
consideraciones éticas y la normatividad vigente que respalda el ejercicio profesional en salud.
De este modo, se garantiza la validez y rigurosidad del proceso investigativo, asegurando que los
resultados obtenidos reflejen una vision integral, responsable y coherente con las necesidades de

la sociedad en torno al uso adecuado de los medicamentos.
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Marco de referencia
Planteamiento del problema

La automedicacion se ha convertido en una practica que va en aumento en todo el mundo
y es considerada un problema de salud publica. Se considera que desde una perspectiva positiva
disminuye el gasto dentro de los sistemas de salud, sobre todo en la menor demanda de atencion
médica. Sin embargo, en la medida en que la automedicacion ocasione efectos colaterales por el
uso incorrecto de los medicamentos, implica que le corresponderia al sistema hacerse cargo. Es
importante sefialar que el uso inadecuado de los medicamentos trae consigo situaciones de riesgo
para la salud entre ellos el incremento de reacciones adversas, toxicidad, dependencia,
enmascaramiento de sintomas, disminucion de la eficacia, resistencia bacteriana, etc. (Ceballos
M., J. Madrigal C., P. 2022)

Esto se debe a la administracion de antibioticos sin tener ninguna prescripcion médica,
infeccion u enfermedad, muchos prefieren automedicarse que acudir a un especialista. Ya que
indican que las citas médicas son muy demoradas y prefieren calmar el dolor o sintoma con
medicamentos que les funcionan en el momento.

Uno de los factores determinantes en la propagacion de la RAM es el uso irracional de
antibioticos, tanto en humanos como en animales, siendo la industria farmacéutica un actor clave
en la dindmica de su prescripcion y acceso (CDDEP, 2019). Si bien las industrias farmacéuticas
son vitales para el desarrollo de nuevos antibidticos, sus estrategias de marketing y promocion
pueden, en ocasiones, incentivar un uso excesivo o inapropiado de los mismos. La promocion de
medicamentos, incluyendo los antibioticos, puede influir en las decisiones de prescripcion de los
profesionales de la salud a través de diversos mecanismos, como la provision de informacion

selectiva, regalos, o el patrocinio de eventos académicos (Garcia et al., 2018). En Colombia, la
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falta de regulaciones estrictas y de mecanismos de supervision efectivos sobre estas practicas de
promocion podria estar contribuyendo a la perpetuacion de patrones de prescripcion suboptimos,
exacerbando asi el problema de la resistencia antimicrobiana (PAHO/WHO, 2018).

Por ende, es fundamental examinar como las estrategias de marketing y comercializacion
de las industrias farmacéuticas en Colombia afectan la prescripcion y dispensacion de
antibidticos. Comprender la influencia de estas practicas, junto con las politicas regulatorias
existentes y la efectividad de los programas de uso racional de antibioticos, permitira identificar
las brechas y proponer intervenciones mas eficaces para garantizar el acceso a antibidticos y
mitigar la creciente amenaza de la resistencia antimicrobiana en el pais.

El uso inadecuado de los antibioticos se convierte en principal amenaza para la salud
publica en Colombia y el mundo, puesto que contribuye al aumento de la resistencia bacteriana,
a la ineficiencia terapéutica y al incremento de la morbimortalidad asociadas a la enfermedad
infecciosa.

En nuestro pais a pesar de los avances normativos y la implementacion de las diferentes
politicas de salud encaminadas al uso adecuado de los antibidticos, los malos habitos o
costumbres de automedicacion, la dispensacion sin formula médica y el consumo inadecuado de
antibiotico sigue estando al orden del dia lo que ha generado un gran desafio para el sistema de
salud. Teniendo en cuenta esta problematica, las industrias farmacéuticas juegan un papel muy
importante, no solo como fabricantes o distribuidores, sino también como entes con gran
responsabilidad social en la promocion del uso racional de los antibioticos.

En la poblacién estudio encontramos que las personas mas propensas a infecciones u
intoxicaciones son los nifios y los adultos mayores. La OMS recomienda varias medidas para

prevenir la automedicacion: promocion de la educacion en salud, mejorando el acceso a la
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atencion médica, fortaleciendo la regulacion de medicamentos, promoviendo la prescripcion
adecuada y creando conciencia sobre los riesgos. (Ana Gabriel P.J. 2023)

Existen dos clases distintas de automedicacion; la primera se refiere al uso de
medicamentos que pueden adquirirse sin receta médica y que son considerados seguros cuando
se usan siguiendo las indicaciones adecuadas y la segunda clase implica la auto prescripcion y el
uso de medicamentos sin la correspondiente prescripcion o supervision médica. (Ramos et al.,
2023).

Ademés de las dos categorias mencionadas, es importante destacar que la
automedicacion controlada involucra el uso de medicamentos seguros y de venta libre para tratar
sintomas comunes y leves, que puede ser una opcién valida siempre y cuando se sigan las
indicaciones y se respeten las dosis recomendadas, sin embargo, la auto prescripcion es una
practica riesgosa, ya que implica tomar decisiones sobre la salud sin el adecuado conocimiento
médico. (Segura & Calvo, 2008)

Las consecuencias que esto puede ocasionar son: Aumento de las infecciones que se
convierten resistentes a los antibidticos, Aumento en el costo de tratamientos u hospitalizaciones,
mediante el proceso prolongado de los tratamientos ya que deben buscar el antibidtico correcto
que termine con la bacteria. Ademas, se presentan casos de muerte y se disminuye la efectividad
de los antibioticos.

El problema de la automedicacion se centra en el hecho de que no solo se involucra el
uso de medicamentos de venta libre (OTC), sino también el consumo de medicamentos
recetados, los cuales requieren ser prescritos por un médico después de un diagnostico adecuado
de la enfermedad que debe tratarse, tanto desde una perspectiva legal como clinico-terapéutica.

(Segura & Calvo, 2008).
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Teniendo en cuenta todo lo que dice la literatura sobre la problematica que enfrenta la
comunidad en Colombia por el uso irracional de los antibioticos se deben tomar medidas
correctivas implementando estrategias educativas de promocion en el uso racional de los
antibidticos donde todas las partes involucradas hagan sus aportes significativos y de manera
urgente. Por lo tanto, cabe resaltar que la actuacion en las estrategias educativas tanto las
industrias farmacéuticas como el regente en farmacia juega un papel fundamental ya que son la
pieza clave para llegar a la comunidad y promover el uso adecuado de los antibidticos,
capacitando y concientizando a la comunidad los riesgos a los que estdn expuestos si no hacen un
buen uso de los antibioticos.

Pregunta de investigacion

¢Cuales son las estrategias educativas implementadas para promover el uso racional de
antibidticos en Colombia y como han impactado en la salud pablica?
Justificacion del proyecto

El uso inadecuado de los antibidticos representa uno de los mayores problemas de salud
publica en Colombia y en el mundo ya que esta directamente relacionado con el aumento de la
resistencia microbiana, la disminucion de la eficacia terapéutica y el incremento de los costos en
la atencion en salud. A pesar de los esfuerzos normativos y educativos e impulsado por el estado
y algunas instituciones persisten practicas de automedicacion, la venta sin formula médica y el
consumo inadecuado de los antibidticos lo que refleja la necesidad de fortalecer las estrategias de
prevencion y control. En este escenario, la industria farmacéutica se configura como un actor
clave, dado que no solo produce y comercializa los antibidticos, sino que también tiene la

capacidad y la responsabilidad de influir en la poblacion y en los profesionales de la salud
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mediante programas de educacion, campafias de sensibilizacion y acciones de responsabilidad
social.

Analizar su papel permite identificar hasta qué punto sus actuaciones contribuyen
efectivamente a la promocion del uso racional de antibidticos o si, por el contrario, las dinamicas
de mercado priorizan la rentabilidad sobre la salud publica.

El objetivo de esta investigacion radica en que aporta evidencia académica y social sobre
un tema poco explorado en el contexto colombiano, lo cual permitira visibilizar fortalezas,
vacios y oportunidades de mejora en la actuacion de la industria farmacéutica. Asimismo, los
resultados podran servir como base para la formulacion de recomendaciones que fortalezcan la
articulacion entre las farmacéuticas, las politicas publicas y la comunidad, contribuyendo a
reducir la resistencia bacteriana y a garantizar el acceso responsable y seguro a los antibioticos.

Es importante que el uso racional de antibidticos se trate para asi garantizar la salud y
seguridad de los ciudadanos, el uso racional de medicamentos debe ser una prioridad en
cualquier empresa destinada con el manejo de medicamentos, ya que es un trabajo de cualquier
funcionario farmacéutico u medico garantizar que los antibiéticos que el paciente ingiere sea
porque realmente los necesite, si se contribuye en educar al paciente, mediante charlas u folletos
se crea en ellos la necesidad de acudir a un especialista y no automedicarse, indicarle también
que al momento de administrar un antibiético debe mirar la fecha de vencimiento, cumplir con la
dosificacion e ingerir el farmaco en los tiempos pertinentes para que asi pueda obtener buenos
resultados y se evita en al algunos casos la muerte.

La OMS propone un plan de accion basado en la concientizacién acerca del problema, el

reforzamiento de los conocimientos y la reduccion de la incidencia de las infecciones mediante
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medidas preventivas como el saneamiento ambiental, el lavado de manos y el empleo 6ptimo de
los antimicrobianos, tanto en los humanos como en los animales.

De esta manera, el estudio se justifica por su relevancia social, al impactar en la salud de
la poblacion; por su aporte académico, al generar conocimiento en un campo con limitada
documentacion; y por su valor practico, al ofrecer propuestas para la mejora de las estrategias de
promocion del uso racional de antibioticos en Colombia.

Objetivos del proyecto
General

Analizar las estrategias educativas orientadas a la promocion del uso racional de
antibioticos y su impacto en la salud publica en Colombia, mediante una revision tematica.
Especificos

Caracterizar las categorias tematicas identificadas en la literatura académica sobre las
estrategias educativas orientadas a la promocion del uso racional de antibiéticos en Colombia.

Describir las evidencias disponibles en estudios nacionales e internacionales que aborden
estrategias educativas dirigidas a mejorar los conocimientos, actitudes y practicas frente al uso
racional de antibioticos.

Determinar los enfoques metodoldgicos y los aportes interdisciplinares presentes en las
investigaciones revisadas sobre educacion para el uso racional de antibidticos y su relacion con

la salud publica.
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Marco teorico

El uso inadecuado de antibidticos surge en varias practicas que son muy recurrentes tales
como: la automedicacion, la prescripcion sin criterios clinicos sélidos, adquisicion sin receta
médica, usos por infecciones de origen viral, incumplimiento de las dosis recomendadas por el
profesional de la salud. Todas estas situaciones conllevan a desencadenar una presion selectiva
sobre los microorganismos desarrollando una resistencia y alterando la eficacia terapéutica.

Muchos estudios realizados en Colombia demuestran que los pacientes tienden a exigir
que se les prescriba antibiotico para afecciones respiratorias comunes tales como resfriado o
gripe aunque sea de origen viral también se ha podido detectar que los profesionales de la salud
en la atencidn primaria en algunas ocasiones por falta de acceso a pruebas diagnosticas rapidas o
por temor a complicaciones futuras prescriben antibidticos de manera empirica e innecesaria
todos estos factores se suman a las constantes ventas sin formulas médica en la mayoria de las
farmacias comunitarias lo cual desencadena la automedicacion y el uso irracional de los
antibioticos el resultado de estas practicas es cada dia mayor y por ende la reaccion adversa de
medicamento aumenta la morbilidad, prolongando la duracion de las enfermedades infecciosas,
aumentando el riesgo de complicaciones y elevando el costo de la atencion en salud.

Uso racional de antibiotico.

El uso racional de los antibioticos se refiere a darle un buen uso a estos medicamentos,
administrarlos de forma correcta, asegurandose de que se cumpla con la dosificacion, el tiempo
de duracién y la via de administracion.

Expertos convocada por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), Citado por Vera

Carrasco Oscar, (2021) lo define de la siguiente manera:
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En Nairobi el afio 1985 lo definié como la situacion en la que la utilizacion del
medicamento cumple un conjunto de requisitos. “El Uso racional de medicamentos (URM)
requiere que los pacientes reciban las medicaciones apropiadas a sus necesidades clinicas, a una
dosificacion que satisfaga sus requerimientos individuales por un periodo adecuado de tiempo y
al costo mas bajo para ellos y para su comunidad”.

Importancia y beneficios:

La importancia del uso racional de los antibidticos es garantizar la salud ptblica, cuando
a los antibidticos se les da un uso correcto se evita la resistencia bacteriana y propagacion de
bacteria e infecciones, ya que al ingerir antibidticos sin necesitarlos o se prolonga su uso esto
puede ocasionar que la efectividad del medicamento no cause el efecto adecuado ya que las
bacterias crean una barrera y no les causa ningiin dafo. (Vera carrasco Oscar, 2021)

Sabemos que los mas propensos a contraer infeccione por bacterias son los ancianos y los
pacientes que presentan sistema inmunoldgico deficiente, es por eso que se debe tener mucho
cuidado al momento de ingerir un antibiotico, se debe determinar que el principio activo sea el
adecuado para la enfermedad o sintoma que se presente, de esta forma evitamos los sintomas de
reacciones adversas las cuales reducen el efecto del antibiotico, las reacciones adversas se
pueden presentar de diferentes formas; presencia de alergias, fiebre, diarrea, entre otras.

Los beneficios que se llevan a cabo al implementar buenas practicas de uso correcto de
antibioticos, es que la efectividad del tratamiento mejora, se reduce el riesgo de contraer
infecciones y bacterias, se reducen los costos de medicamentos innecesarios y ademas, se

protege al medio ambiente. (Vera carrasco Oscar, 2021)
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Resistencia bacteriana.

Valdivia-Garcia L, Hidalgo-Rodriguez R. (2023) definen el problema de resistencia
bacteriana como:

La resistencia a los antimicrobianos (RA) es uno de los principales problemas de salud a
nivel global. Esta situacion ha comenzado a generar preocupacion en las autoridades sanitarias,
porque podria limitar los logros de la medicina moderna, las enfermedades infecciosas son
responsables de un cuarto de las muertes en el mundo. (pg49.)

La resistencia bacteriana, es cuando las bacterias sobreviven y se multiplican aun con la
presencia de antibioticos que tienen como funcion eliminarlas o evitar su crecimiento. Esto se
presenta debido a que algunas bacterias se resisten a los antibioticos debido a su estructura
celular o el mecanismo de defensa que estas presenten.

Causas Yy consecuencias:

Valdivia-Garcia L, Hidalgo-Rodriguez R. (2023) Indica que. Una de las causas de la RA
es el uso indiscriminado de antimicrobianos de amplio espectro. Esta practica provoca un
fendmeno de presion selectiva sobre los microorganismos y los vuelve inttiles a la mayoria de
las terapéuticas actuales. (pg49.)

Las consecuencias de la resistencia bacteriana afectan la salud publica, la economiay a la
comunidad, ya que cuando las bacterias se resisten esto ocasiona que los antibidticos sean
eficaces para tratar o prevenir infecciones que se presenten por cualquier enfermedad.

Esta resistencia puede llevar a que las bacterias e infecciones se propaguen, aumenta el
riesgo de contraer secuelas por alguna enfermedad y se aumenta la mortalidad en la poblacion
con mas vulnerabilidad. Esto también puede ocasionar mayor reacciones adversas y dafio en el

organismo, porque si un antibidtico no funciona, le implementan otro y esto puede traer
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reacciones adversas al paciente. Ademas, se aumentan los costos en las atenciones médicas,
puede ocasionar mayor duracion en las hospitalizaciones, se incrementa el costo de los
tratamientos y medicamentos. Valdivia-Garcia L, Hidalgo-Rodriguez R. (2023)
Estrategias educativas.

Segun lo descrito por Syed A, R., Sathvik B, S., Abazer D., Shuaibu A, H., Hauwa A, U.
2020 las estrategias serian:

-Crear campafias para concientizar a la comunidad sobre el buen uso que hay que darle a
los antibioticos y sus efectos secundarios.

-Utilizar medios de comunicacion, como las redes sociales en las cuales se creen
mensajes educativos.

-Brindar informacion educativa a los usuarios sobre el uso racional de los antibidticos en
las consultas médicas u hospitales.

-Entregar folletos o materiales educativos que expliquen la importancia del uso racional.

-Crear juegos interactivos, formulando preguntas sobre el uso racional de antibioticos.

-Implementar encuestas para determinar porque se automedican y si conocen el uso
racional de los antibioticos.
Obijetivos y efectividad

El objetivo principal de estas estrategias es garantizar la seguridad de la comunidad y
salvaguardar vidas, mediante estas estrategias educativas se busca educar y concientizar al
usuario, sobre el uso racional de los medicamentos, indicarle que no puede automedicarse e
ingerir medicamentos por adiccion o simplemente porque una persona particular se lo receto, si
se desconoce los efectos adversos y el principio activo del medicamento no se puede ingerir de

esa forma porque puede provocar intoxicacion.
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Los nifios y ancianos son los mas perjudicados con actos de automedicacion, con estas
estrategias se busca que la efectividad de los antibioticos sea la correcta y siempre acudan a un
especialista para determinar la causa de la enfermedad y que medicamento pueden ser
administrados. (Syed A, R., Sathvik B, S., Abazer D., Shuaibu A, H., Hauwa A, U. 2020)
Salud publica.

Segun el servicio farmacéutico de red salud armenia 2018 indica que.

La salud publica es fundamental ya que ayuda a prevenir enfermedades y promueve la
salud de la comunidad brindando proteccion a la poblacion mas vulnerable como lo son los nifios
y las personas mayores.

Importancia y relacion con el uso racional de antibidticos:

Aporta seguridad y proteccion a la comunidad de enfermedades cronica, su uso es
fundamental para prevenir la resistencia bacteriana lo cual es un problema global. Se conocen
que los antibidticos son utilizados para reducir las bacteria e infecciones y ademas protege la
salud.

Estrategias educativas para la promocién del uso racional de antibiéticos.
Educacion en salud.

Segun Roque, F., Herdeiro, M. T., Soares, S. y Rodrigues, A. T. 2014

La educacion en salud se define como el proceso que proporciona informacion a la
comunidad, para que puedan tomar decisiones sobre su salud y bienestar, les brindan
acompafiamientos y asesorias para que ellos puedan llevar a cabo un proceso de seguridad y
eficacia en su salud con los respectivos medicamentos que los especialistas u eps les recetan para

sus tratamientos.
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Obijetivos:

-Analizar cudles son los temas que desconoce la comunidad acerca del bienestar de su
salud, promoviendo un buen uso de los antibioticos y éptimos resultados.

-Implementar estrategias para reducir el uso de antibioticos innecesarios, garantizando la
seguridad y previniendo la mortalidad en los usuarios, mejorando la calidad de vida de la
comunidad. (Roque, F., Herdeiro, M. T., Soares, S. y Rodrigues, A. T. 2014)

Estrategias:

-Se puede proporcionar la educacion al paciente de manera individual, garantizando una
comunicacion asertiva y que pueda comprender de manera rapida e inmediata como debe actuar
ante situaciones adversas.

-El manejo de tecnologias es una herramienta 1til ya que para nadie es un secreto que la
mayoria de las personas pasan mas tiempo en las redes sociales y seria una forma mas rapida de
llegar a ellos, con mensajes u folletos sobre el uso racional de los antibiéticos. (Roque, F.,
Herdeiro, M. T., Soares, S. y Rodrigues, A. T. 2014)

Impacto de las estrategias educativas en la salud publica.
Evaluacion del impacto:

Segun Pallares C. J., & Martinez E. (2009).

En Colombia, varias instituciones han desarrollado diversos proyectos académicos y han
documentado la eficacia de las estrategias educativas en el uso de antibioticos.

Muchos estudios realizados en comunidades urbanas y rurales muestran que las
estrategias educativas dirigidas a la poblacion mejoran significativamente el conocimiento sobre

el uso de los antibioticos.
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Por ejemplo, las investigaciones de universidades regionales han reportado que después
de la implementacion de talleres comunitarios se puede observar que se minimiza la intencién de
adquirir antibiodticos sin formula médica y por ende mayor adherencia a las recomendaciones
médicas.

En el campo hospitalario donde se han desarrollado programas de optimizacion de
antimicrobianos y programa de gerenciamiento de antibidticos en incidencia de infecciones
asociadas a la Atencion en Salud, resistencia bacteriana, y consumo de antibioticos expresados
en Dosis Diarias Definidas por 1000 dias/paciente (DDD/1000 dias/paciente) en un hospital
universitario. (Pallares C. J., & Martinez E. 2009)

Métodos y herramientas:

Segun lo indicado por Pallares C. J., & Martinez E. (2009).

Algunos de los métodos y herramientas utilizadas en la implementacion de los programas
y proyectos se pueden mencionar los siguientes:

-Campafias masivas de civilizacion incluyendo mensajes en medios de comunicacion.

-Educacion en centros de salud.

-Intervenciones escolares y comunitarias.

-Participacion comunitaria y lideres locales

-Herramientas de apoyo al prescriptor
Beneficios:

Todas estas estrategias educativas para incentivar al buen uso de los antibidticos en las
diferentes comunidades repercuten directamente en indicadores de salud publica.

Con estas estrategias de promocion se logra:
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-Disminucién de consumo innecesario, reduciendo la presion selectiva y por ende la
aparicion de resistencia bacteriana.

-Prevencion a efectos adversos por el uso inadecuado de los antibidticos.

-Reduccion en los costos para el sistema de salud.

-Fortalecimiento en la vigilancia epidemioldgica, al vincular a la comunidad en el reporte
y deteccion de practicas inadecuadas.

Se puede concluir que la implementacion de estrategias educativas en las diferentes
comunidades es muy beneficiosa.

En largo plazo, una comunidad educada, concientizada y comprometida con el uso
adecuado y responsable de los antibidticos contribuye a minimizar los riesgos de propagacion de
bacterias multirresistentes, salvaguardando la eficacia y eficiencia de los antibitticos disponible
y con ello mejorando la calidad de vida de la poblacion. (Pallares C. J., & Martinez E. 2009)
Recomendaciones.

A pesar de que las estrategias educativas implantada tanto en las comunidades como en
los hospitales son gran ayuda y muy beneficiosos para minimizar el uso inadecuado de los
antibidticos y por ende contribuye a la disminucion de la resistencia bacteriana y el
prolongamiento de las enfermedades infecciosa.

Segun Alvarez M., C. A., Gémez Q., C. H,, Rodriguez, T., Osorio, L., Correa, C., &
Aristizébal, G. 2017 En Colombia, aun no existe una politica nacional del buen uso de los
antibioticos, en el &mbito general ni la mayoria de los hospitales y actualmente hay un
crecimiento de la resistencia bacteriana.

En los hospitales se han disefiado diversas estrategias para mejorar el uso de los

antibioticos, basados en restriccion AM (autorizacidén de formulacion solo a numero limitado de
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médicos, autorizacion para la farmacia para despachar solo en ciertas patologias y por un tiempo
determinado, autorizacioén solamente con justificacion previa, no autorizacion de compra ni
prescripcion, introduccion de formatos, educacion continua o mediante rotacion de AM etc.)
(Pg5-9).

Teniendo encueta que en la actualidad el uso inadecuado de los antibidticos esta a la
orden del dia, pero que, a pesar de los malos habitos, las diferente estrategias y programas para
minimizar el mal uso de estos medicamentos han dado buenos resultados, por tal razon no se
debe bajar la guardia con las diversa estrategias educativas y programas para prevenir y por qué
no, lograr por completo el uso adecuado del antibiotico.

Para obtener buenos resultados y erradicar por completo el uso inadecuado

De los antibitticos es recomendable consolidar las campafias educativas permanentes y
adaptarlas a los diferentes contextos socioculturales del pais con especial énfasis en la
automedicacion y la promocion de la consulta responsale y asi mismo es de suma importancia
capacitar al personal de salud y al personal farmacéutico, garantizando la aplicacion de normas
de prescripcion y dispensacion segura. También se sugiere la inclusion de contenidos formativos
sobre el uso racional de medicamentos en programas escolares y comunitarios, a fin de generar
cambios culturales sostenibles desde edades tempranas.

Finalmente, resulta prioritario articular estas intervenciones con las politicas publicas
vigentes, como los Programas de Optimizacion de Antimicrobianos (PROA) y el Plan Nacional
de Respuesta frente a la Resistencia Antimicrobiana, asegurando un enfoque intersectorial que
integre los componentes de salud humana, animal y ambiental. Paralelamente, se recomienda
robustecer los sistemas de monitoreo y evaluacion del consumo de antibidticos y su relacion con

la resistencia microbiana, con el fin de medir el impacto real de las estrategias educativas



implementadas. El fortalecimiento de la investigacion local y la generacion de evidencia
contextualizada constituyen pilares esenciales para orientar futuras acciones y garantizar una
respuesta efectiva frente a la amenaza de la resistencia antimicrobiana en Colombia. (Alvarez

M., C. A., Gomez Q., C. H., Rodriguez, T., Osorio, L., Correa, C., & Aristizabal, G. 2017)

Tabla 1

Aspectos farmacoldgicos para el uso racional de antibioticos.

Acceso al Revista médica la paz, educacion médica continua Rev. Méd. La Paz vol.27 no.2 La Paz 2021
documento

Titulo del Aspectos farmacoldgicos para el uso racional de antibidticos
documento

Autores Dr. Oscar Vera Carrasco

Palabras claves Antibidticos, via de administracion, farmacocinética, ATB.

Direccion URL http://www.scielo.org.bo/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S172689582021000200058

Descripcion del documento

Este documento se enfoca principalmente en darle un buen uso y manejo a los antibiéticos, garantizando la seguridad y
prevencion de la resistencia bacteriana; ya que segin los estudios afirma que: En lo econémico, afecta la economia
familiar y el presupuesto de los servicios de salud, se ven obligados a financiar farmacos administrados de forma
innecesaria, desviando recursos que hubieran podido ser aplicados a otras necesidades. Y para la sociedad, el desarrollo
de resistencia bacteriana reduce la efectividad de tratamientos establecidos e incrementa la mortalidad por
enfermedades infecciosas, por lo que se considera un grave problema de salud publica.

El proposito de esta investigacion es proporcionar terapias efectivas a los pacientes con un minimo de riesgo y al
menor costo individual y colectivo.

Y su objetivo es aumentar la eficiencia al usar ATB efectivos con menos efectos adversos y menos caros por el tiempo
necesario para curar o prevenir infecciones.

Contenido

La observacion de la revista sobre el uso racional de antibidticos, se refiere a los procesos que estan destinados
administrar bien estos medicamentos, cumpliendo las dosis, via de administracion y duracion del medicamento, para
que sus beneficios sean seguros tanto para los pacientes y la comunidad, evitando los efectos adversos y determinando
la resistencia bacteriana que se presenta en algunos antibi6ticos.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) estima que aproximadamente el 50% de los antibiéticos son
administrados innecesariamente (2004). Otras estadisticas sefialan que el 70% de las visitas han sido ocasionadas por
patologia infecciosa que no requiere tratamiento antibiotico. Al 40% de los pacientes anteriores se les ha prescrito un
antibidtico que no era necesario. EI 35% del presupuesto en salud es invertido en antibiéticos y un 85% de la
prescripcion de antibiodticos es para infecciones respiratorias.

El uso inadecuado de los antibidticos puede presentarse de diferentes maneras, prescripcion excesiva, automedicacion.
Es por ello que se le da un mal uso y afecta la economia gastando dinero en medicamentos que no se necesitan y
colocando la salud en riesgos adversos y generando que las bacterias sean resistentes a los antibidticos.

El autor propone tipos de indicacion para los medicamentos antibiéticos por medio de la ATB.

Para la eleccion del antibi6tico adecuado existen tres determinantes: 1. Relacionado con el organismo infectante
mediante la tincion gran, estudios inmunolégicos, la PCR y cultivos;

2. Estudios de susceptibilidad del microorganismo mediante el estudio del antibiograma; y 3. Factores propios del
huésped como las reacciones adversas previas.
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Metodologia

La metodologia utilizada en el documento “Aspectos farmacoldgicos para el uso racional de antibioticos” Se centra en
la aplicacion correcta de los antibiéticos, garantizando la seguridad y la economia de los usuarios, ya que al suministrar
antibidticos cuando no se necesitan puede generar gastos innecesarios y generar problemas de salud ya sea como
perdida de flora y disminuir los efectos de los farmacos.

Segun los estudios los antibidticos mas sutilizados son los: Cefalosporinas, las cuales inhiben la sintesis de la pared
bacteriana y actdan sobre las proteinas fijadoras de la penicilina.

Los carbapenémicos, son efectivos contra una amplia variedad de microorganismos.

Los monobactamicos, son efectivos contra bacterias aerobias gramnegativas. Y los inhibidores de betalactamasas,
permiten que los antibioticos betalactdmicos sean efectivos contra bacterias resistentes.

Conclusiones

El uso racional de los antibiéticos es fundamental para prevenir la resistencia bacteriana, prevenir los efectos adversos
y reducir los costos de medicamentos innecesarios, basdndose en una buena prescripcion y pruebas realizadas para
determinar el motivo de la enfermedad o malestar y asi determinar cuales son los antibi6ticos correctos, la via de
administracion y la dosificacion que se debe tener presente al momento de ingerirlos.

Cuando se selecciona un antibidtico este debe ser ingerido basado en el diagndstico preciso, el ingerir medicamentos
sin una causa puede traer efectos a la salud, ya sea intoxicacién o hipersensibilidad.

Referencias bibliogréficas

Dr. Oscar Vera Carrasco (2021) Revistas medica la paz educacion médica continua Rev. Méd. La Paz vol.27 no.2 La
Paz 2021 Aspectos farmacoldgicos para el uso racional de antibioticos.

Fuente. Diseno propio del autor

Tabla 2
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Resistencia antimicrobiana en pacientes ingresados en la Unidad de Cuidados Intensivos

Acceso al Revista Cubana de Tecnologia de la Salud 2023

documento

Titulo del Resistencia antimicrobiana en pacientes ingresados en la Unidad de Cuidados Intensivos
documento

Autores Valdivia Garcia L, Hidalgo Rodriguez R.

Palabras claves Antibacterianos, Bacterias, Farmacorresistencia bacteriana

Direccion URL https://revtecnologia.sld.cu/index.php/tec/article/view/4040/1642

Descripcion del documento

El siguiente articulo se basa en como la resistencia bacteriana afecta la evolucion de los pacientes, el objetivo principal
de esta investigacion se efectla en describir la resistencia antimicrobiana en pacientes ingresados en la Unidad de
Cuidados Intensivos del “Centro Nacional de Cirugia de Minimo Acceso “de enero a diciembre 2022. La resistencia a
los antimicrobianos (RA) es uno de los principales problemas de salud a nivel global. Esta situacion ha comenzado a
generar preocupacion en las autoridades sanitarias, porque podria limitar los logros de la medicina moderna, las
enfermedades infecciosas son responsables de un cuarto de las muertes en el mundo.

se realizd una investigacion descriptiva de corte transversal, en la cual se realizaron diferentes pruebas lo cual se
obtuvo que Las bacterias mas prevalentes presentaron alta resistencia a todas las Cefalosporina de segunda, tercera,
cuarta generacion y la Gentamicina. No existié asociacion entre el estado al egreso y los microorganismos aislados
pero los fallecidos presentaron crecimiento de algin germen.

Contenido

El proyecto de investigacion se centra en pacientes ingresados en la Unidad de Cuidados Intensivos del “Centro
Nacional de Cirugia de Minimo Acceso, ya que estudios realizados determinan que los pacientes que se encuentran en
estas circunstancias estan mas propensos a contraer bacterias. En América Latina, mas de 50 % de las infecciones
adquiridas en Unidades de Cuidados Intensivos (UCI) son causadas por bacterias, con una tendencia creciente a la
resistencia bacteriana.

En la UCI, la estadia de los pacientes es prolongada. Se usan procedimientos invasores: la entubacion endotraqueal,
cateterismos, sondas uretrales, que alteran las barreras defensivas naturales lo cual facilita la transmision cruzada de
agentes patogenos y el aislamiento frecuente de gérmenes resistentes.
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La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) alerta que el desarrollo de nuevos antibi6ticos esta estancado y es
insuficiente para hacer frente a la creciente amenaza de la RA. Entre los obstaculos para el desarrollo de nuevos
productos se encuentran el largo camino hasta la aprobacién, el alto coste y las bajas tasas de éxito.

En las UCI no coronarias a pesar del progreso en el tratamiento de los pacientes quirtrgicos la sepsis constituye la
principal causa de muerte. En Cuba es una de las complicaciones mas frecuentes en esta clase de enfermos, con
peligro para la vida e incluso hacen fracasar en ocasiones técnicas quirtrgicas complejas.

El abordaje de la RA contribuiré a la terapéutica adecuada, precisa y oportuna. Disminuira las complicaciones, estadia
hospitalaria y mortalidad de los pacientes infectados.

Metodologia

La metodologia utilizada en el documento “Resistencia antimicrobiana en pacientes ingresados en la Unidad de
Cuidados Intensivos” se centra en estudio descriptivo, de corte transversal. El universo estuvo compuesto por 100
pacientes que se le realizo cultivos y en los que se obtuvo aislamiento microbiolégico en la Unidad de Cuidados
Intensivos del “Centro Nacional de Cirugia de Minimo Acceso” (CNCMA), de enero a diciembre 2022. La fuente de
informacion fueron las historias clinicas de los pacientes y los datos se recolectaron en las primeras 24 horas después
de conocer el resultado de los cultivos. Los cultivos con antibiograma fueron realizados segun la técnica descrita para
el método de Kirby Bauer.

Las variables del estudio fueron: aislamientos microbioldgicos en cultivos positivos, Fuente de toma de la muestra
analizada, perfil de resistencia antimicrobiana en los microrganismos mas frecuentes y estado al egreso.

De los 100 cultivos positivos en los que se obtuvo aislamiento microbiol6gico en la UCICNCMA, el 85% se
correspondieron a bacterias Gram negativas. El 38% de los cultivos de las muestras bioldgicas positivas, el
microorganismo aislado predominante fue la Pseudomona a eruginosa de ellos el 47,4 % en urocultivo seguido del
31,6% herida quirdrgica.

Conclusiones

Seglin los estudios realizados a los pacientes de cuidados intensivos del “centro nacional de minimo acceso” las
pruebas que se le realizaron fueron positivas debido a que estos pacientes estdn mas propensos a infecciones y
bacterias, debido a los procedimientos que les realizan a diario, si no se tiene un buen manejo de los dispositivos
médicos estos pueden estar infectados y por error se les trasmite esa infeccion al paciente, causandole una bacteria las
cuales pueden presentar resistencia a los antibi6ticos que se les suministra y también pueden agravar la salud del
paciente.

Referencias bibliogréficas

Valdivia-Garcia L, Hidalgo-Rodriguez R. (2023) Resistencia antimicrobiana en pacientes ingresados en la Unidad de
Cuidados Intensivos. RevistaCubana deTecnologia de la Salud

Fuente. Diseno propio

Tabla 3
Principales causas de automedicacién en estudiantes del area de la salud
Acceso al Revista conamed articulo Vol. 25 Num. 1, 2020 « pp 3-9
documento
Titulo del Principales causas de automedicacion en estudiantes del area de la salud
documento
Autores Adela Alba L, Samantha P, Fernando Castillo N, Jorge Ricardo Medina T, Joaquin Papaqui
H, Roberto Sanchez A.
Palabras claves Automedicacion, autocuidado, estudiantes del area de la salud.
Direccion URL https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=7351976

Descripcion del documento

Este articulo se basa en la automedicacion y las consecuencias que esto ocasiona, segun el documento La OMS
identificd a la automedicacion como un componente del autocuidado en la salud; 80% de la poblacién mexicana usa
medicamentos por iniciativa propia sin indicacion médica y sin receta.

La presente situacion tiene como objetivo Identificar las principales causas de automedicacion en estudiantes del area
de la salud. Para determinar la causa de la automedicacion Se realiz6 un estudio transversal donde el universo del
estudio fue

estudiantes del area de la salud de nivel licenciatura y postgrado. Se utiliz6 un instrumento exprofeso de
automedicacion.

Contenido

Segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) define a la automedicacién como la libertad de cada persona para
consumir medicamentos disponibles para la venta sin prescripcion médica, para el tratamiento de enfermedades o
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sintomas reconocidos por el paciente mismo. Actualmente la automedicacion se ha con vertido en un problema de
salud publica, ya que su préctica cada vez es mas frecuente en la poblacién a nivel mundial.

Muchas veces la automedicacion se presenta porque en los centros de salud tardan en dar una cita médica para la
respectiva revision del paciente y ante el malestar u dolor que presentan ellos prefieren automedicarse para aliviar el
dolor que presentan, la mayoria de estudiantes presentan dolores de cabeza constantes, cefaleas entre otros y optan por
ingerir medicamentos para aliviar estos sintomas.

En México se report6 que 80% de la poblacién mexicana usa medicamentos por iniciativa propia sin indicacion médica
y sin receta. A nivel internacional se ha reportado una pre valencia de automedicacion en estudiantes de medicina del
76.9%.10 El personal de salud es el responsable de la prescripcion, asi como la promocidn en el uso adecuado de los
medicamentos, por lo que es necesario conocer la prevalencia e identificar las principales causas de automedicacion en
estudiantes universitarios del area de la salud.

Metodologia

La metodologia utilizada en el documento “Principales causas de automedicacion en estudiantes del area de la salud
“Se realiz6 un estudio transversal; el universo del estudio fueron estudiantes universitarios del area de la salud de nivel
licenciatura y postgrado, de la UNAM y del IPN.

Ochenta y ocho por ciento de los alumnos del rea de la salud se automedican, siendo 65% maés frecuente en las
mujeres, EI motivo de salud por el que se automedican los alumnos es por algias con un 73.8% y 49.7% por sintomas
de gripe, 33.8% por fiebre y 27.8% por gastroenteritis. Derivado de la automedicacion 3.6% ha tenido algin evento
adverso por la automedicacion como alergia, shock anafilactico, irritacion, sangrado e hipersensibilidad, eritemas,
braquipnea, nauseas, mareos, estrefiimiento.

La automedicacion es una conducta frecuente en estudiantes del area de la salud. La prevalencia fue mayor (88%) con
respecto a la poblacion mexicana (80%) y en estudiantes de medicina (76.9%) y fue muy similar a los universitarios
venezolanos quienes tienen una prevalencia de 87%,11 asi como en la poblacién general del mismo pais y la de Chile y
Colombia.

Existen diversos factores que influyen para que la poblacion se automedique, uno de los principales factores sociales
son: la presion que ejerce un grupo o familiares de ofrecer una alternativa de solucion a los problemas de salud-
enfermedad; la falta de tiempo para acudir a la consulta médica principalmente porque los tiempos de espera son largos
o bien porque los servicios de atencion son lentos; asi como también una sociedad dominada por las obligaciones
académicas, laborales aunadas a las actividades domésticas.

Conclusiones

La automedicacion es frecuente en estudiantes del area de la salud y las principales causas de automedicacion son falta
de tiempo, facil acceso y los motivos son: algias, gripe y fiebre. El profesional de salud debe establecer estrategias de
prevencion para evitar el enmascaramiento y agravar el proceso de la enfermedad, resistencia a medicamentos,
intoxicacion e inclusive la muerte. Asimismo, debe fomentar que la automedicacion es un componente del
autocuidado.

Referencias bibliogréficas

Adela Alba L, Samantha P, Fernando Castillo N, Jorge Ricardo Medina T, Joaquin Papaqui H, Roberto Sanchez A.
(2020) Revista conamed articulo Vol. 25 Nam. 1, 2020 « pp 3-9 Principales causas de automedicacion en estudiantes
del &rea de la salud.

Fuente. Diseno propio
Tabla 4

Consumo de antibidticos a partir de las ventas en droguerias en Santiago de Cali, Colombia

Acceso al Rev. Cubana Farm vol.50 no.1 Ciudad de la Habana ene.-mar. 2016

documento

Titulo del Consumo de antibioticos a partir de las ventas en droguerias en Santiago de Cali, Colombia
documento

Autores Jobany Castro Espinosa, Luis Fernando Molineros Gall6n

Palabras claves Antibiéticos, antimicrobianos, farmacoepidemiologia, comunidad, comuna, consumo

Direccion URL
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0034-75152016000100007

Descripcion del documento
Contenido
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El estudio, titulado "Consumo de antibi6ticos a partir de las ventas en droguerias en Santiago de Cali, Colombia", se
llevé a cabo por investigadores de la Universidad de Santiago de Cali. Su objetivo principal fue determinar el consumo
total y de un grupo de antibi6ticos por comunas en la ciudad durante los afios 2010 a 2013, utilizando los datos de
ventas de una muestra de droguerias.

Para la medicién del consumo, se empleo la metodologia de la Dosis Diaria Definida (DDD) por mil habitantes-dia.
Esta metodologia permite una estandarizacion de los datos para comparar el consumo en diferentes areas y periodos. El
estudio también analiz6 la asociacion del consumo con variables sociodemogréficas y climatoldgicas.

El consumo total de antibi6ticos fue de 4.3 DDD por mil habitantes-dia, la amoxicilina fue identificada como el
antibiético mas consumido en la ciudad durante el periodo de estudio.

El afio de mayor consumo total fue 2011, evidenciando que los meses de mayor consumo fueron diciembre y marzo. El
estudio encontré picos de consumo en estos meses, mientras que el consumo mas bajo se observé en agosto, la comuna
22 fue la que present6 el mayor consumo de antibiéticos. Ademas, se identificd un clister de alto consumo en el sur de
la ciudad.

El estudio concluyé que identificar los meses y las comunas de alto consumo es crucial para planificar campafias de
uso racional de antibidticos. Los resultados sentaron las bases para la instauracion de programas de vigilancia del
consumo de antibi6ticos a partir de las ventas en droguerias, lo que contribuye a la lucha contra la resistencia
microbiana, un problema de salud pablica de gran relevancia.

Metodologia

Desde un punto de vista farmacoepidemiolégico emplearon la metodologia de la dosis diaria. El area de estudio fueron
las 22 comunas de Santiago De Cali dentro de los 4 afios del periodo de estudio. solicitaron a la UES del valle del
cauca una lista de las droguerias de cada comuna y utilizaron criterios para la seleccion de estas mismas que estuviesen
registradas en la UES, que cuenten con registros de ventas de antibi6ticos de manera sistematizadas, que cuenten con
registros kardez y por ultimo que estos registros se dieran mensual durante el periodo de estudio.

Conclusiones

El alto consumo de antibioticos es un problema de salud publica en Cali, ya que esté directamente relacionado con la
generacion de resistencia microbiana. La amoxicilina ha sido consistentemente el antibidtico mas consumido en la
ciudad, segun los estudios realizados.

El consumo de antibidticos no es uniforme a lo largo del afio ni en toda la ciudad, se presentan picos de consumo en
meses especificos, como diciembre y marzo, mientras que el consumo es mas bajo en agosto, en los resultados se
evidencia que hay mayor consumo de antibidticos es en las comunas 18 y 20.

La metodologia de la Dosis Diaria Definida (DDD) por 1000 habitantes/dia, aplicada a las ventas en droguerias, ha
demostrado ser una herramienta efectiva para estimar el consumo de antibiéticos a nivel poblacional. Esto permite
realizar comparaciones y sentar las bases para la vigilancia epidemiolégica. Los hallazgos sobre la variabilidad
espacial y temporal del consumo, asi como los factores asociados, son cruciales. Permiten a las autoridades de salud y
a los investigadores planificar campafias de uso racional de antibidticos y disefiar intervenciones especificas en las
comunas y en los meses de mayor consumo, lo que podria ayudar a mitigar el problema de la resistencia
antimicrobiana.
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Tabla S

El rol de los promotores en el uso y abuso de los antibioticos

Acceso al Rev. Med Ateneo 2018; 20 (1): 29-44
documento
Titulo del El rol de los promotores en el uso y abuso de los antibioticos

documento
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Autores Arturo Quizhpe, Diana Andrade, Maria Merchan, Lorena Encalada

Palabras Educacidn, uso apropiado de antibioticos, promocion de la salud, resistencia bacteriana, promotores
claves de salud.

Direccion https://www.colegiomedicosazuay.ec/ojs/index.php/ateneo/article/view/19/29

URL

Descripcion del documento

Contenido

Los promotores de la salud son cruciales en la lucha contra la resistencia a los antibi6ticos, tanto en su uso como en su
abuso. Su rol principal es educar a la comunidad sobre la importancia del uso responsable de estos medicamentos,
desmintiendo mitos y fomentando buenas practicas. La resistencia a los antibiéticos, una de las mayores amenazas para
la salud publica global, ocurre cuando las bacterias evolucionan y se vuelven resistentes a los farmacos disefiados para
matarlas. Esto hace que las infecciones sean mas dificiles de tratar, lo que aumenta los costos médicos, las estancias en
el hospital y la mortalidad. El abuso de antibioticos se da en varias formas, incluyendo la automedicacion, la
interrupcion del tratamiento y el uso para infecciones virales.

En la actualidad los promotores de salud comunitarios forman parte importante de los sistemas de salud de las
poblaciones sobre todo en paises de medianos y bajos ingresos.

El objetivo de este articulo es dar evaluar el impacto sobre el conocimiento, actitudes y practicas relacionados con el
uso correcto de antibioticos y resistencia bacteriana, siendo el principal promotor de esta intervencion educativa el
personal del area de la salud.

Para esta intervencion se ha utilizado una metodologia, en la cual se ha realizado un estudio cuasiexperimental de
intervencion antes y después en una muestra de 105 promotores de la salud pertenecientes a las comunidades rurales de
las provincias del Sur de Ecuador, para lo cual datos fueron recolectados a través de un cuestionario, como resultado de
este estudio se puede concluir que la capacitacion a los promotores de salud comunitarios demostré ser una
herramienta clave. El estudio concluy6 que la capacitacion a la comunidad a través de sus promotores es una
herramienta vital para reducir el uso inapropiado de antibi6ticos y, de esta forma, contener la resistencia bacteriana. El
articulo refuerza la idea de que el uso inadecuado de antibi6ticos es un riesgo para la salud publica. Contribuye
directamente al aumento de la resistencia bacteriana, lo que a su vez incrementa los costos de atencién médica y la
mortalidad por enfermedades infecciosas. El estudio demuestra que, con la capacitacion adecuada, los promotores
pueden mejorar significativamente los conocimientos, actitudes y practicas de sus comunidades en relacién con el uso
de antibidticos.

El articulo concluye que, si bien la investigacion sobre intervenciones en la comunidad para abordar el problema es
escasa, la capacitacion a los promotores de salud es una estrategia efectiva y prometedora. Este enfoque ayuda a
difundir el conocimiento sobre el uso racional de antibi6ticos y la resistencia antimicrobiana, lo que contribuye a la
salud publica y a la preservacion de la eficacia de los tratamientos médicos.

Metodologia

Se realiz6 un estudio cuasi-experimental de intervencién antes y después de un solo grupo, en una muestra de 105
promotores de salud pertenecientes a las comunidades rurales de las provincias del sur del Ecuador: Azuay, Cafiar y
Morona Santiago, en el afio 2014. Los datos fueron recolectados a través de un cuestionario estructurado, elaborado
por los autores, para el control de calidad se realizé un estudio piloto en un grupo diferente al del estudio; el
cuestionario

incluy6 datos demogréficos, percepcion del uso de antibidticos para el tratamiento y prevenciones de enfermedades
infecciosas en los seres humanos y los animales, y percepciones sobre la resistencia a los antibioticos.

Los promotores de salud se auto-identificaron mayormente como mestizos. Fueron voluntarios de 5 a 10 horas a la
semana para llevar a cabo el trabajo clinico y de salud pablica en sus comunidades. La mayoria de ellos trabajaban con
un botiquin abastecido con medicamentos esenciales.

Basados en los programas de uso apropiado de antibidticos, los promotores de salud recibieron una intervencién
educativa mediante estrategias participativas sobre uso apropiado de antibidticos y resistencia bacteriana.

El programa de intervencion se desarrollé durante 3 sesiones, divididas cada sesion en 8 horas tedrico-practico y 24
horas no presenciales tutoriales sobre temas de conocimientos, actitudes y practicas relacionadas con el uso de
antibioticos para la prevencion y el tratamiento de enfermedades infecciosas en humanos y animales, y estrategias para
la contencidn de la resistencia

bacteriana.

Los datos fueron recogidos antes y tres meses después de la intervencion. Fueron incluidos todos los promotores de
salud que firmaron el consentimiento informado, al inicio del curso de capacitacion fueron 105 y en la medicion
posterior fueron 91 con una pérdida del 13%. EI procesamiento de la informacion se llevo a cabo utilizando el
programa estadistico SPSS version 15, se usé frecuencias, porcentajes, RR con IC 95%, chicuadrado con su valor p
para medir significancia estadistica.

Conclusiones

El rol de los promotores en el uso de antibidticos es dual y de gran impacto. Su potencial para ser agentes de cambio
positivo en la salud pablica es inmenso, siempre y cuando estén debidamente capacitados, supervisados y apoyados.
Por otro lado, si se les ignora, se les capacita de manera deficiente o se les utiliza sin ética, pueden convertirse en un
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factor que agrava el problema global de la resistencia a los antibidticos. Por lo tanto, cualquier estrategia para combatir
la resistencia a los antimicrobianos debe incluir un enfoque cuidadoso y ético en la formacion y empoderamiento de los
promotores de salud.

Referencias bibliograficas

Quizhpe A, Andrade D, Merchan M, Encalada L. El rol de los promotores en el uso y abuso de los antibiéticos. Rev.
Med Ateneo 2018; 20 (1): 29-44.

Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad. Promociény Educacion para la Salud. Espafia. 2016.

OMS. Educacion al pablico en uso racional de medicamentos —Un  estudio internacional - Serie sobre
Investigaciones, No. 24 (1997).

OMS. El primer informe mundial de la OMS sobre la resistencia a los antibiéticos pone de manifiesto una grave
amenaza para la salud publica en todo el mundo. Ginebra, 30 de abril de 2014.

Fuente. Diseno propio

Tabla 6

Enfermeria y la notificacion espontanea de las reacciones adversas a medicamentos en Cuba

Acceso al http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0864-

documento 03192022000300017&Ing=es&ting=es.%20

Titulo del Enfermeria y la notificacion espontanea de las reacciones adversas a medicamentos en Cuba
documento

Autores Milagros Barrero Viera

Liset Bestard Pavon
Palabras claves Farmacovigilancia — Reacciones adversas a medicamentos — Enfermeria — Notificacion
espontanea — Cuba
Direccion URL http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0864-
03192022000300017&Ing=es&ting=es
Descripcion del documento
Articulo de revision publicado en la Revista Cubana de Enfermeria que analiza la participacion del personal de
enfermeria en la notificacion espontanea de reacciones adversas a medicamentos (RAM) en el contexto del sistema de
farmacovigilancia cubano. Examina el marco normativo, los roles asignados a enfermeria y las principales limitaciones
que afectan su participacién activa en la deteccidn y reporte de RAM.
Contenido
El articulo expone cémo, a pesar de que enfermeria ocupa una posicion clave para detectar tempranamente RAM por
su contacto directo y continuo con los pacientes, su participacion en el reporte de estos eventos adversos en Cuba es
escasa. Se describe el funcionamiento del Sistema Cubano de Farmacovigilancia, los procedimientos establecidos por
el Centro para el Control Estatal de Medicamentos, Equipos y Dispositivos Médicos (CECMED), y se analiza el rol
asignado a enfermeria en dicho sistema. Ademas, identifica las principales barreras que limitan la notificacion, como el
desconocimiento sobre los procesos, insuficiente formacion en farmacovigilancia, falta de motivacion institucional y
escasa retroalimentacion sobre los reportes enviados. También propone acciones para promover la capacitacion,
sensibilizacion y fortalecimiento del compromiso profesional en la notificacion espontanea de RAM.
Metodologia
Estudio descriptivo de tipo revision documental. Se consultaron articulos cientificos, normativas y documentos
oficiales sobre farmacovigilancia y el papel de la enfermeria en Cuba. Se emplearon descriptores en ciencias de la
salud (DeCS) relacionados con enfermeria, farmacovigilancia y RAM, y se analizaron las fuentes seleccionadas con
base en su pertinencia y actualidad.
Conclusiones
La enfermeria cubana tiene el potencial de contribuir de manera decisiva al Sistema Nacional de Farmacovigilancia,
sin embargo, su participacion actual en la notificacion espontanea de RAM es limitada. Esto se debe a carencias de
formacion especifica, escasa sensibilizacion sobre la importancia de los reportes y falta de estimulos institucionales. Se
concluye que es necesario fortalecer la capacitacion en farmacovigilancia durante la formacion y el ejercicio
profesional de enfermeria, establecer mecanismos de retroalimentacion, y fomentar una cultura institucional que valore
y estimule la notificacion de RAM para mejorar la seguridad del paciente.
Referencias bibliogréaficas
Barrero Viera, M. & Bestard Pavon, L. (2022). Enfermeria y la notificacién espontanea de las reacciones adversas a
medicamentos en Cuba. Revista Cubana de Enfermeria, 38(3).
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Tabla 7

Plan de accién mundial sobre la resistencia a los antimicrobianos

Acceso al https://www.who.int/es/publications/i/item/9789241509763
documento

Titulo del Plan de accién mundial sobre la resistencia a los antimicrobianos
documento

Autores Organizacion Mundial de la Salud (OMS)

Palabras claves Resistencia a los antimicrobianos — Salud publica — Uso racional de medicamentos —
Vigilancia — Plan de accién mundial — OMS

Direccion URL https://www.who.int/es/publications/i/item/9789241509763

Descripcion del documento

Documento oficial elaborado por la Organizacién Mundial de la Salud que presenta el plan estratégico global para

abordar la creciente amenaza de la resistencia a los antimicrobianos (RAM). Establece un marco de accion dirigido a

los paises miembros, con el fin de preservar la eficacia de los antimicrobianos, proteger la salud publica y fomentar el

uso responsable de estos medicamentos esenciales.

Contenido

El plan resalta que la resistencia a los antimicrobianos constituye una de las mayores amenazas para la salud mundial,

la seguridad alimentaria y el desarrollo. Propone cinco objetivos estratégicos principales:

Mejorar la concienciacion y comprension de la RAM mediante comunicacion, educacion y formacion.

Fortalecer la base de conocimientos a través de la vigilancia y la investigacion.

Reducir la incidencia de infecciones mediante medidas eficaces de higiene, prevencion y control.

Optimizar el uso de antimicrobianos en la salud humana y animal.

Desarrollar el caso econémico para inversiones sostenibles en nuevas herramientas, medicamentos, diagndsticos,

vacunas y otras intervenciones.

El documento también plantea la necesidad de un enfoque intersectorial "Una sola salud" (One Health) que involucre

los sectores de salud humana, salud animal, agricultura y medioambiente.

Metodologia

El plan fue elaborado mediante un proceso consultivo internacional coordinado por la OMS, que incluyé revisiones de

evidencia cientifica, talleres técnicos, consultas con expertos de los Estados Miembros y organizaciones asociadas, asi

como la participacién de multiples sectores (salud, agricultura, medioambiente). Se fundamenta en marcos

regulatorios, analisis de situacion y mejores practicas recopiladas a nivel mundial.

Conclusiones

La resistencia a los antimicrobianos es una amenaza global que exige accioén inmediata, coordinada y multisectorial. El

plan concluye que solo mediante una respuesta global, sostenida y colaborativa se podra preservar la eficacia de los

antimicrobianos, prevenir infecciones resistentes y proteger la salud publica. Insta a los paises a desarrollar planes

nacionales alineados con este marco, fortaleciendo sus sistemas de salud, vigilancia y uso racional de antimicrobianos.

Referencias bibliogréficas
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Impacto de un programa de uso prudente de antibioticos en un hospital de tercer nivel de

atencion en Bogota, D.C. Colombia

Accesoal Rev. Médica. Sanita20(2):75-82,2017

documento

Titulodel Impacto de un programa de uso prudente de antibiéticos en un hospital de tercer nivel de atencién
documento en Bogota, D.C. Colombia.

Autores Carlos Arturo Alvares M, Carlos Hernando Gémez Q, Tailandia Rodriguez, Laline Osorio,
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Palabras claves Antimicrobianos, Farmacorresistencia Microbiana, Control de Infecciones, Regulacion Infeccién
Hospitalaria.

Direccion URL https://revistas.unisanitas.edu.co/index.php/RMS/article/ view/257
Descripcion del documento

Articulo titulado “Impacto de un programa de uso prudente de antibidticos en un hospital de tercer nivel de atencion en
Bogota, D.C., Colombia” fue publicado en la Revista Médica Sanitas, volumen 20, nimero 2, en el afio 2017, paginas
75-82.

El estudio corresponde a un disefio antes-después, realizado en tres fases (linea base, intervencion y seguimiento), con
una duracidn total de 22 meses. La investigacion fue desarrollada por un equipo multidisciplinario conformado por
especialistas en infectologia, farmacia, microbiologia, enfermeria, personal clinico y representantes administrativos.
El objetivo principal fue evaluar el impacto de un programa institucional orientado al uso racional de antibi6ticos,
mediante la implementacion de un formato obligatorio de prescripcion, la supervision de antimicrobianos de control y
la ejecucion de estrategias educativas dirigidas al personal de salud.

Las variables analizadas incluyeron el consumo de antibiéticos (expresado en dosis diaria definida por 1000 dias-
paciente), el perfil de resistencia bacteriana y los indices de infecciones asociadas a la atencion en salud (IAAS).

El articulo concluye que el programa logrd reducir de manera significativa el consumo de antibidticos y la frecuencia
de aislamientos resistentes, sin incrementar las tasas de IAAS,

confirmando la efectividad de la estrategia y su potencial de replicacién en otros hospitales

Contenido

Este trabajo pretende describir la experiencia de la implementacidn de un programa de uso racional de antimicrobianos
en un hospital de tercer nivel basado en un equipo multidisciplinario. El impacto fue evaluado en consumo de
antimicrobianos, resistencia bacteriana e Infeccién Asociadas a la Atencidon en Salud (IACS).
El objetivo de este trabajo era Evaluar el impacto de la implementacién de un programa de gerenciamiento de
antibioticos en la incidencia de Infecciones Asociadas a la Atencion en Salud (IACS), resistencia bacteriana, y
consumo de antibidticos expresados en Dosis Diarias Definidas por 1000 dias/paciente (DDD/1000 dias/paciente), en
un hospital universitario.
Teniendo en cuenta que en la actualidad el uso indiscriminado de Antimicrobianos (AM), tanto en la comunidad como
en los hospitales, se asocia no sélo a un aumento de costos en la atencion sino a la aparicion de gérmenes
multirresistentes con todas
las complicaciones asociadas. A pesar que en nuestro medio se han utilizado diferentes estrategias para el uso racional
de AM, a excepcion del articulo titulado “Impacto de un programa de uso prudente de antibidticos en un hospital de
tercer nivel de
atencion en Bogota, D.C., Colombia” fue publicado en la Revista Médica Sanitas, volumen 20, nimero 2, en el afio
2017, paginas 75-82.
El estudio corresponde a un disefio antes-después, realizado en tres fases (linea base, intervencion y seguimiento), con
una duracidn total de 22 meses. La investigacion fue desarrollada por un equipo multidisciplinario conformado por
especialistas en infectologia, farmacia, microbiologia, enfermeria, personal clinico y representantes administrativos.
El objetivo principal fue evaluar el impacto de un programa institucional orientado al uso racional de antibi6ticos,
mediante la implementacion de un formato obligatorio de prescripcidn, la supervision de antimicrobianos de control y
la ejecucion de estrategias educativas dirigidas al personal de salud.
Las variables analizadas incluyeron el consumo de antibidticos (expresado en dosis diaria definida por 1000 dias-
paciente), el perfil de resistencia bacteriana y los indices de
infecciones asociadas a la atencion en salud (IAAS).

Metodologia

El documento titulado: Impacto de un programa de uso prudente de antibiéticos en un hospital de tercer nivel de
atencion en Bogota, D.C. Colombia. Perteneciente a una Revista Médica. Sanitas. Se creo un comité multidisciplinario
(infectélogos adultos y pediétricos, microbiéloga, enfermera, quimico farmacéutico, especialistas clinicos,
representantes administrativos y de compras). EI comité trabajé ~6 meses en criterios de formulacion, posologias,
protocolos microbioldgicos y profilaxis quirtrgica.

La intervencion central fue la implementacion de un formato obligatorio de prescripcion para cualquier antimicrobiano
(contenia motivo de prescripcion, tiempo estimado de tratamiento, etc.) y la clasificacidn de antibi6ticos en libres vs.
supervisados; los supervisados requirieron autorizacién/revision por Infectologia. Ademas, se hizo énfasis en educacion
al personal durante la implementacion.

Conclusiones

El programa de uso prudente de antibiéticos en un hospital de tercer nivel en Bogot, se redujo de manera significativa
el consumo de antibidticos y mejoro la racionalidad en la prescripcion.
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También se observé una disminucidn en la frecuencia de aislamientos resistentes, lo que refleja un impacto positivo en
el perfil de susceptibilidad antimicrobiana.

No se presentaron incrementos en las infecciones asociadas a la atencion en salud (IAAS), garantizando la seguridad del
paciente.

Cabe resaltar que el trabajo multidisciplinario entre infectologia, farmacia, microbiologia, enfermeria, personal clinico
y administracion fue clave para el éxito del programa.

La estrategia aplicada sirve como un modelo replicable en otros hospitales como politica

institucional para el uso responsable de antibidticos.

Referencias bibliograficas
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Fuente. Disefio propio

Tabla 9

Vigilancia de Efectos Adversos Provocados por medicamentos y Técnicas de Medicina Natural

Acceso al Revista Cubana de Medicina Natural y Tradicional.2017;2(1)

documento

Titulo del Vigilancia de Efectos Adversos Provocados por medicamentos y Técnicas de Medicina Natural

documento o

Autores Santos Mufioz, L., Garcia Milian, A., Marin Montes de Oca, N., Laguardia Aldama, D.,
Sanchez Pérez, D., & Cabrera Benitez, L.

Palabras claves Efectos adversos; plantas medicinales; acupuntura; reacciones adversas; farmacovigilancia.

Direccion URL https://revmnt.sld.cu/index.php/rmnt/article/view/82/7 8

Descripcion del documento

El documento trata la temética de la vigilancia de efectos adversos, tanto de medicamentos convencionales como de las
técnicas y productos utilizados en la medicina natural. Se fundamenta en los principios de la farmacovigilancia,
entendida como la ciencia y las actividades relacionadas con la deteccion, evaluacion, comprension y prevencion de
efectos adversos o cualquier otro problema relacionado con los medicamentos.

El proposito principal es garantizar la seguridad del paciente, a través de la identificacion temprana de reacciones
adversas y de la generacion de alertas que permitan implementar medidas de prevencion, correccion y educacion.

El texto enfatiza que, ademas de los farmacos de sintesis quimica, los productos naturales y terapias complementarias
también pueden generar efectos adversos, interacciones y riesgos clinicos, por lo que requieren procesos de vigilancia
sistematica. Entre los aspectos destacados del documento se encuentran:

La importancia de establecer sistemas de notificacion para efectos adversos, tanto en medicamentos como en medicina
natural.

La necesidad de contar con protocolos de seguimiento y registro clinico que permitan detectar, analizar y reportar casos
sospechosos.

El valor de la educacidn al personal de salud y a los pacientes, fomentando la cultura de notificacion.

El rol de las autoridades sanitarias en la regulacion, supervision y promocion de la seguridad en el uso de farmacos y
productos naturales.

Contenido
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El documento analiza la importancia de la vigilancia de efectos adversos derivados tanto del uso de medicamentos
convencionales como de las practicas y productos propios de la medicina natural. La farmacovigilancia, entendida
como el conjunto de actividades destinadas a la deteccion, evaluacion, comprension y prevencion de reacciones
adversas, constituye la base de este proceso. Sin embargo, se resalta que las terapias naturales y los productos de origen
vegetal también pueden producir efectos indeseados, interacciones e incluso complicaciones graves, razén por la cual
deben incluirse en los sistemas de vigilancia.

El texto destaca que el registro y notificacion sistematica de los efectos adversos es esencial para proteger la seguridad
de los pacientes y orientar decisiones clinicas y regulatorias. Asimismo, resalta la necesidad de protocolos de
seguimiento, la participacion activa del personal de salud y el compromiso de los pacientes para fomentar la cultura de
reporte.

Otro aspecto central es la diferencia entre la farmacovigilancia de medicamentos y la denominada Fito vigilancia, que
se centra en productos naturales. Esta Gltima enfrenta

mayores retos por la falta de regulacion, la diversidad de preparados y la percepcion errénea de que “lo natural es
siempre seguro”.

Metodologia

El presente informe se desarroll6 mediante un estudio descriptivo de tipo documental, orientado a analizar la vigilancia
de efectos adversos provocados por medicamentos convencionales y técnicas de medicina natural.

Para la recoleccion de la informacion se realizé una busqueda bibliografica sistematica en bases de datos académicas
como PubMed, Scielo, Redalyc y Google Scholar, complementada con documentos de organismos internacionales
(OMS, OPS) y

normativas del Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia. Se priorizaron

Conclusiones

La vigilancia de efectos adversos constituye una herramienta esencial para garantizar la seguridad del paciente y
fortalecer la calidad de la atencion en salud. El analisis realizado permite establecer que tanto los medicamentos
convencionales como los productos y técnicas de la medicina natural pueden generar reacciones adversas, por lo que
ambos deben ser objeto de monitoreo y control.

En el caso de los medicamentos de sintesis, la farmacovigilancia ha demostrado ser un mecanismo eficaz para la
deteccion temprana de riesgos, el ajuste de tratamientos y la toma de decisiones clinicas fundamentadas en la
evidencia. Sin embargo, persisten retos relacionados con la subnotificacion de eventos y la falta de cultura de reporte
en algunos contextos asistenciales articulos publicados en los Gltimos diez afios, con especial atencion a revisiones
sistematicas, guias de practica clinica y estudios de farmacovigilancia y Fito vigilancia.

Se establecieron criterios de inclusion, que consideraron aquellos documentos que abordaran de manera explicita la
vigilancia de reacciones adversas a medicamentos y los riesgos asociados al uso de productos naturales o terapias
complementarias, siempre que contaran con sustento metodolégico y relevancia en seguridad del paciente. Como
criterios de exclusion se descartaron duplicados, documentos sin respaldo cientifico y publicaciones fuera del rango
temporal establecido.

La informacion recopilada fue clasificada en tres categorias analiticas:

Farmacovigilancia en medicamentos convencionales.

Fito vigilancia en productos naturales y terapias complementarias.

Estrategias de integracion y fortalecimiento de los sistemas de vigilancia. Posteriormente, se efectu6 un analisis
comparativo para identificar semejanzas, diferencias, limitaciones y oportunidades en la implementacién de la
vigilancia de efectos adversos en ambos contextos.

Finalmente, los hallazgos fueron sintetizados en un documento académico que resalta la importancia de fortalecer los
sistemas de notificacion y la integracion de la farmacovigilancia y la Fito vigilancia como estrategia clave para
garantizar la seguridad del

paciente y la calidad en la atencion en salud
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Uso racional de medicamentos y normas para las buenas practicas de prescripcion

Accesoal Rev. Méd. La Paz v.26 n.2 La Paz 2020

documento

Titulodel Uso racional de medicamentos y normas para las buenas practicas de prescripcion

documento

Autores Oscar Vera Carrasco; afiliado a la Universidad Mayor de San Andrés, Bolivia

Palabras claves Uso racional de medicamento, Prescripcion médica Buenas practicas de prescripcion, Seguridad
del paciente,

Farmacoterapia, Guias clinicas, Politicas de medicamentos, Educacion
médica continua

Direccion URL http://www.scielo.org.bo/scielo.php?script=sci_arttext&pi d=S1726-89582020000200011

Descripcion del documento

Este articulo aborda Conceptos tedricos relacionados con el uso racional de medicamentos.

Normas, estandares y guias de buenas préacticas para la prescripcion médica, incluyendo criterios tales como dosis,
duracion, seleccion del medicamento, informacion al paciente, y seguimiento terapéutico.

Factores que influyen en la prescripcion (por ejemplo, presiones externas, disponibilidad de medicamentos,
conocimiento del prescriptor).

Recomendaciones para mejorar la calidad de la prescripcion dentro del contexto boliviano, aunque con aplicaciones
potenciales mas amplias.

Este documento es relevante porque Proporciona una consolidacion de normas y criterios actuales para prescribir con
responsabilidad, lo que contribuye a la seguridad

del paciente.

Contenido

El articulo analiza la importancia del uso racional de medicamentos, entendido como la prescripcién adecuada segun la
necesidad clinica del paciente, en dosis y tiempo correctos, y al menor costo posible para la sociedad.

Se expone la problematica del uso irracional de medicamentos, que genera riesgos como reacciones adversas,
resistencia antimicrobiana, polimedicacion innecesaria y altos costos en los sistemas de salud.

El texto revisa los factores que influyen en la prescripcion médica, desde la formacion y conocimientos del profesional
hasta presiones externas de la industria farmacéutica o la disponibilidad de farmacos.

Posteriormente, se detallan las normas de buenas précticas de prescripcion, que incluyen:

Evaluacidn clinica adecuada antes de prescribir.

Seleccidon del medicamento basada en evidencia cientifica y guias clinicas.

Definicion correcta de dosis, via y duracion del tratamiento.

Informacidn clara y completa al paciente sobre el uso del medicamento.

Seguimiento terapéutico para garantizar eficacia y seguridad.

Finalmente, se proponen estrategias para fomentar el uso racional, como la educacion médica continua, la
implementacion de comités de farmacoterapia, la regulacion sanitaria y campafias de concientizacion dirigidas a
pacientes.

El articulo concluye que el uso racional de medicamentos y la aplicacién de normas de prescripcién son pilares
esenciales para mejorar la calidad de la atencion médica, reducir riesgos para los pacientes y optimizar los recursos en
salud.

Metodologia

Disefio: Revision bibliogréafica narrativa y descriptiva.

Fuentes: Bases de datos (PubMed, SciELO, LILACS), documentos de la OMS, normativas nacionales y literatura
académica.

Criterios de inclusion: Publicaciones relacionadas con prescripcion racional, factores que afectan la practica médica y
estrategias de mejora.

Criterios de inclusion: Publicaciones relacionadas con prescripcion racional, factores que afectan la practica médica y
estrategias de mejora.

Procedimiento:

Revision, seleccion y analisis de la literatura.

Clasificacion en ejes tematicos: conceptos, factores, normas y estrategias. Andlisis critico para generar un marco
conceptual.

Alcance: Estudio descriptivo sin recoleccion de datos primarios; orientado a sistematizar

informacion existente.
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Conclusiones

El uso racional de medicamentos es un componente clave de la atencion en salud segura, eficaz y costo-efectiva.
Las buenas practicas de prescripcion garantizan tratamientos adecuados y reducen riesgos asociados a la
automedicacion y al uso irracional.
La formacion continua del personal de salud, junto con la regulacion y vigilancia de las practicas de prescripcion, son
estrategias fundamentales.
La integracion de esfuerzos entre profesionales de la salud, instituciones y pacientes es necesaria para consolidar un
modelo sostenible y seguro en el uso de medicamentos.
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Marco Metodoldgico

El presente estudio permite identificar y analizar el tipo de investigacion, el alcance del
estudio, el plan de busqueda relacionado con el uso racional de los antibidticos, los criterios de
inclusion y exclusion, las técnicas que se implementaron para la recoleccion de datos, el analisis
y las condiciones éticas que se deben tener presentes en este proyecto. Con este estudio se
permite mostrar la importancia de mantener un uso correcto de los antibidticos, mediante
estrategias para promover un impacto en la salud publica de forma positiva, garantizando la
seguridad en la salud y en la economia de la comunidad en general.

La metodologia utilizada fue mediante revisiones de articulos y libros que se basaban
sobre los medicamentos y el uso racional de los antibidticos, estas revisiones bibliograficas nos
ayudaron a orientarnos sobre como afecta el mal uso de los antibidticos en Colombia y de qué
forma se puede mitigar esta problematica.

Tipo de estudio y alcance

Se propone que el estudio es de tipo cualitativo con alcance descriptivo, orientado a
recopilar, analizar e interpretar informacion cientifica disponible sobre las estrategias educativas
para la promocion del uso racional de los antibidticos y su impacto en la salud ptblica en
Colombia.

Segtin Piza Burgos, N. D., Amaiquema Marquez, F. A., & Beltran Baquerizo, G. 2019 La
metodologia de la investigacion cualitativa demanda el reconocimiento de disimiles contextos
para aprehender las posibles perspectivas del fendmeno que se investiga y para ello no basta con
la utilizacidon de un tnico método, sino la articulacion de varios con sus correspondientes

herramientas o instrumentos, sus ventajas y limitaciones. Es tarea del investigador decidir cuales
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se ajustan mas a su objeto de estudio para lo cual requiere de un vasto conocimiento de ellos. “La
pluralidad metodologica permite tener una vision mas global y holistica del objeto de estudio,
pues cada método nos ofrecera una perspectiva diferente”.

Galarza Ramos C. 2020 indica que “en la investigacion con alcance descriptivo de tipo
cualitativo, se busca realizar estudios de tipo fenomenoldgicos o narrativos constructivistas, que
busquen describir las representaciones subjetivas que emergen en un grupo humano sobre un
determinado fendmeno”. (Pg3)

Es importante conocer el tipo de revision para determinar si el estudio que se esta
realizando lo cumple, segtin lo definido por Hernandez, Ferndndez y Baptista (2014), quienes
sefalan que una revision tematica consiste en la recopilacion, analisis e interpretacion critica de
informacion documental con el propdsito de conocer los avances, tendencias y vacios existentes
en torno a un tema especifico.

En este estudio se pretende analizar la literatura cientifica sobre el uso racional de los
antibidticos y las estrategias educativas implementadas para su promocion, con el fin de
identificar el conocimiento existente y su impacto en la salud ptblica. Una revision de este tipo
es importante porque permite conocer que tanto se ha escrito, investigado y aplicado sobre el
tema, contribuyendo a fortalecer la educacion sanitaria y las politicas publicadas orientadas al
uso responsable de los antibioticos.

Disefio del estudio

Teniendo en cuenta la idenficacion del estudio, se implementaron btisquedas de
revisiones bibliogréaficas, analisis e interpretacion de informacion procedente de fuentes
secundarias, tales como articulos cientificos, revistas especializadas y documentos institucionales

relacionados con el uso racional de antibidticos y las estrategias educativas en salud publica. Este
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disefio permitio organizar y analizar la informacion desde una perspectiva critica, integrando los
hallazgos mas relevantes para identificar tendencias, vacios de conocimiento y posibles
estrategias de mejora.
Unidad de analisis

Corresponde a la evidencia cientifica en articulos cientificos publicados. Segun la
organizacion mundial de la salud (OMS, 2020), cada afio mueren aproximadamente 700.000
personas en el mundo debido a la automedicacion y el uso inadecuado de los antibidticos y se
estima que para el afio 2050 esta cifra podria aumentar a 10 millones de muertes anuales si no se
adoptan medidas urgentes para controlar el uso inadecuados de estos medicamentos. En linea con
lo anterior, la OMS ha incentivado a los estados y sus miembros a implementar un Plan de
Accion Mundial el cual busca promover el uso racional de los antibioticos tanto en los servicios
de salud como en la comunidad.
Criterios de Inclusion

Se realizaron busquedas bibliograficas basadas en articulos cientificos, basados en el uso
racional de los antibioticos en el entorno de la comunidad.

Articulos que tengan como objetivo las estrategias educativas las cuales sean orientadas al
uso correcto de los antibidticos en el entorno comunitario.

La implementacion de investigaciones en la cual se logre evidenciar el impacto en la salud
publica.

Articulos que tengan similitud con el tema el cual es promocion del uso racional de
antibioticos en la comunidad: Estrategias educativas y su impacto en la salud publica, los articulos
que se estipularon fueron en un laxo de tiempo de 5 afios y fueron seleccionados en las bases de

datos de Scielo y Dialnet.



42

Criterios de Exclusion

Dentro de los articulos y revistas revisados se tuvo en cuenta criterios de exclusion ya
que, aunque habia articulos que tenian semejanzas, no eran claros ni tampoco tenian mucha
profundidad respecto tema el cual es promocion del uso racional de antibidticos en la comunidad
implementando estrategias y su impacto en la salud publica. Aunque algunos articulos tenian
contenido clave, la profundidad de investigacién no era completa. Se excluyeron articulos de
farmacovigilancia, ya que no explicaban de forma correcta, la dosificacion, no incorporaban la
participacion de profesionales de la salud y mucho menos del regente en farmacia.
Técnicas de Recoleccion de la Informacion

Se realizo la busqueda en las bases de datos de los diferentes articulos o investigaciones
que se han hecho acerca de la promocion del uso racional de antibioticos en la comunidad:
Estrategias educativas y su impacto en la salud publica, una revision teméatica en Colombia.
luego se realizé un resumen analitico con cada uno de ellos, para posteriormente crear una matriz
con la recopilacion de la informacion de todos los articulos.

e Busqueda en base de datos Scielo, Dialnet.

Analisis de la Informacion

El analisis cualitativo de este estudio nos permite a través de fuentes literarias, estudios
cientificos y redaccion, identificar el impacto que tiene el uso racional de los antibidticos en la
salud publica. La informacion recolectada fue organizada en una matriz de analisis donde se
registraron datos relevantes como: titulo de articulo, autores, afio de publicacion, tipo de

estudios, objetivos y conclusiones.
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Con base a esta interpretacion se elabor6 una discusion de resultados destacando la
importancia de las estrategias educativas como herramienta clave para la promocion del uso
racional de los antibioticos en la comunidad.

Se realizaron recomendaciones con las cuales se busca orientar futuras acciones en el
ambito educativo comunitario e institucional dirigidas a fortalecer la promocion del uso racional
de los antibioticos en Colombia.

Estas recomendaciones pretenden servir de guia para el disefio de politicas publicas,
programas de formacion y estrategias de comunicacion que contribuyan a reducir la
automedicacion, mejorar las practicas de prescripcion y fomentar una cultura de responsabilidad
en el consumo de medicamentos.

Consideraciones Eticas

El presente estudio se clasifica sin riesgo para los participantes, ya que es una
investigacion documental o literaria y no tiene ningun contacto directo con la salud de los
pacientes. segun la Resolucion 8430 de 1993 por medio de la cual se establecen las normas
cientificas, técnicas y administrativas para las investigaciones en salud, la cual en su articulo No.
11 menciona que:

Dentro de este tipo de investigaciones estan los estudios que emplean técnicas y métodos
de investigacion documental retrospectivos y aquellos en los que no se realiza ninguna
intervencion o modificacion intencionada de las variables biologicas, fisiologicas, 69
psicologicas o sociales de los individuos que participan en el estudio, entre los que se consideran:
revision de historias clinicas, entrevistas, cuestionarios y otros en los que no se le identifique ni

se traten aspectos sensitivos de su conducta (p.3).
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En este sentido todos los datos utilizados provienen de estudios que fueron publicados en
las diferentes bases de datos como (scielo, dianelt) lo cual se evidencia que protegen la
integridad de los participantes y no los exponen en ningun sentido.

La Ley 485 de 1998, “por medio de la cual se reglamenta la profesion del Tecndlogo En
Regencia De Farmacia”, establece en su articulo 1. que su objeto es regular el ejercicio
profesional de quienes pertenecen al area de la salud, con el fin de garantizar que su labor se
desarrolle conforme a los principios del Sistema General de Seguridad Social en Salud, a los
reglamentos expedidos por las autoridades competentes y a los principios éticos que rigen el
ejercicio farmacéutico.

De acuerdo con lo anterior, en el presente estudio se aplica una revision tematica sobre
las estrategias educativas para la promocion del uso racional de los antibi6ticos, con el &nimo
de fortalecer la practica profesional del tecn6logo en regencia de farmacia desde una
perspectiva ética, responsable y comprometida con la salud publica. Esta investigacion pretende
resaltar el papel fundamental de este profesional en la educacion sanitaria, la prevencion de la
automedicacion, la vigilancia del uso adecuado de los medicamentos y la promocion de
conductas racionales frente al consumo de antibioticos en la comunidad.

Asimismo, la aplicacion de la Ley 485 de 1998 en el contexto de esta revision permite
reafirmar el compromiso ético del regente de farmacia con la promocién del uso racional de los
antibidticos en la comunidad: Estrategias educativas y su impacto en la salud publica. De este
modo, el estudio se enmarca en los valores de responsabilidad, respeto, honestidad y servicio
social, pilares que orientan el ejercicio profesional y la generacion de conocimiento en beneficio

del bienestar colectivo.
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Resultados

Este capitulo contiene la descripcion, analisis de los resultados obtenidos durante la
revision tematica acerca de las estrategias educativas para la promocion del uso racional de los
antibidticos y su impacto en la salud publica en Colombia. De acuerdo a lo dicho se
desarrollaron las conclusiones a partir de las indagaciones en diferentes documentos.
Descripcion de resultados

La descripcion de los resultados se realiza con el fin de comparar los diferentes
documentos hallados en las bases de datos Scielo y Dialnet, en el proceso de busqueda se
encontraron 15 articulos en revistas indexadas, las cuales nos permitieron realizar el siguiente
analisis descriptivo.

A continuacion, se describe cada uno de los documentos cientificos en base a una matriz;
en donde se evidencia autor, afio, proposito, muestra, intervencion, resultados y hallazgos de

cada uno de los articulos incluidos en esta revision tematica.
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Sintesis de estudio
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Titulo Autor y Proposito Muestra Intervencion Resultados Hallazgos

afio
Evaluacion del Garafoni, Evaluar el consumo de antibidticos  El estudio analiz6 ~ Se implement6 una El analisis mostr6 una El estudio demostré que la
consumo de F., Leal, en la unidad de medicina intensiva el uso de estrategia de vigilancia  disminucién vigilancia activa y el monitoreo
antibiéticos en A, & de un hospital universitario y antibioticos en y control del consumo  significativa en el sistematico del uso de antibidticos
medicina Speranza-  analizar su utilidad como pacientes de antibidticos en la consumo global de son herramientas efectivas para
intensiva como Mourine, herramienta para promover el uso internados en la Unidad de Medicina antibioticos tras la promover el uso racional de
herramienta de N. (2025) racional de antimicrobianos. Unidad de Intensiva, que implementacion de las antibidticos en unidades de
promocién de Ademas, busco identificar los Medicina Intensiva  consistio en estrategias de control y medicina intensiva.
uso racional patrones de prescripcion, del Hospital monitorear las monitoreo. Los resultados confirmaron que la

cuantificar el consumo mediante el
indicador DDD (dosis diaria
definida) por 100 camas-dia 'y
comparar los resultados antes y
después de implementar medidas
de control y vigilancia antibidtica.

Universitario
durante un periodo
de 24 meses,
comprendido entre
enero de 2022 y
diciembre de 2023.
Se evaluaron todas
las prescripciones
de antimicrobianos
administradas a los
pacientes adultos
hospitalizados en
la unidad, con un
total de 1 245
registros de
consumo
antibiotico,
clasificados por
grupos
farmacologicos y
dosis diarias
definidas (DDD).

prescripciones
mediante el indicador
de dosis diaria definida
(DDD) por 100 camas-
dia.

El equipo de control de
infecciones y
farmacoterapia realiz6
una evaluacion
periddica del uso de
antimicrobianos,
formulando
recomendaciones para
mejorar la prescripcién
y promover el uso
racional.
Posteriormente, se
compararon los
resultados antes y
después de la
intervencion para
medir el impacto de las
medidas
implementadas.

Se observé una mayor
adherencia a las guias
institucionales de terapia
antimicrobiana y una
tendencia al uso mas
racional de antibidticos
de amplio espectro.

El indicador DDD/100
camas-dia evidencié una
reduccion progresiva
durante los meses
posteriores a la
intervencion,
demostrando la
efectividad de la
vigilancia como
herramienta de
optimizacion del
tratamiento
antimicrobiano.

implementacion de politicas de
control y educacion sobre
prescripcién reduce el consumo
innecesario de antibidticos de
amplio espectro, favorece la
adherencia a las guias terapéuticas y
contribuye a disminuir el riesgo de
resistencia bacteriana.

Se resalta la importancia de
mantener un seguimiento continuo y
multidisciplinario (médicos,
farmacéuticos y microbidlogos)
como estrategia sostenible para
optimizar la terapia antimicrobiana
en entornos hospitalarios criticos.
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Educacion para Nassar T.,  Abordar la educacion para lasalud  Educacién parala  El articulo interviene El articulo concluye que  Los modelos tradicionales de
la salud: Modelos A., C. en Latinoamérica, evaluando Salud (EPS). en la Educacion para la  los modelos intervencion son insuficientes por
de intervencién (2025) modelos de intervencién en salud Salud (EPS) mediante  tradicionales de EPS son ignorar los determinantes sociales
en salud desde la tradicionales y emergentes desde una critica a los limitados al enfocarse de la salud. La Pedagogia Critica es
pedagogia una perspectiva critica. modelos tradicionales  solo en la conducta. El necesaria para empoderar a las
critica. que se enfocan solo en  resultado principal esla  poblaciones y abordar las causas
la conducta individual.  necesidad de adoptar la estructurales de la enfermedad.
Propone la adopcién Pedagogia Critica para La nueva aproximacion debe incluir
de la Pedagogia Critica abordar los obligatoriamente un diagnéstico
para abordar los determinantes sociales educacional para alcanzar la
determinantes sociales  de la salud. Esto resulta  equidad en salud.
y economicos de la en una EPS més
salud. equitativa y
empoderadora, que exige
un diagnéstico
educacional previo a la
intervencion.
Estrategias para  Cadillo- Identificar y analizar de forma La muestra estuvo  En este tipo de estudio  Los resultados fueron Los hallazgos reflejan que la
garantizar la Morales, P. integral las diversas estrategias constituida por no fue aplicada clasificados en cinco seguridad del paciente critico se
seguridad del G., Costa, para garantizar la seguridad de un articulos directamente, sino que  categorias: Prevencion logra mediante una gestion integral
paciente critico. R., & paciente critico. cientificos, guias consistid en la de la neumonia asociada  del cuidado, apoyada en la
Arcaya- clinicas, informes  revisién, analisis y a la ventilacion capacitacién, la comunicaciony la
Moncada, institucionales y sintesis de mecanica; Seguridad en  cultura organizacional. Sin
M. J. documentos intervenciones la administracion y embargo, aun existe muchos vacios
(2024) academicos que descritas en otras gestion de con respecto a las infecciones
abordaron investigaciones medicamentos; asociadas al uso de catéteres y
estrategias para relacionadas con la Prevencion de las sondas. Los cuales actualmente solo
garantizar la seguridad del paciente  lesiones por presion; se limitan a reportar conocimientos
seguridad del critico. Programa educativo sobre el uso y cuidado de estos
paciente critico. orientado a la seguridad  dispositivos.
Haciendo uso de del paciente en cuidados
las fuentes de intensivos, y Reflexiones
datos: MEDLINE, del equipo de salud con
SciELO, WOS, respecto a cultura de
LILACS, Scopus e seguridad.
IBECS.
Cultura de Gonzalez Describir lo conceptos y la Portales Se trata de una La basqueda identificé El articulo hallé que la cultura de
calidad y Z., L. aplicacion de la cultura de calidad ~ especializados de revision narrativa de 12 articulos relevantes, 8  calidad y seguridad del paciente en
seguridad del Jimenez S., y seguridad el paciente en la scielo, scopus y estudios previos y no en espafiol y cuatro en las organizaciones de salud se
paciente. Una D. WOS. propios. inglés, seleccionados por  encuentra en un estado incipiente o
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revision Pefafiel 1., actualidad en distintas su pertinencia tematica,  neutral, evidenciando la necesidad
narrativa A organizaciones de salud. palabras clave y de fortalecerla. Los estudios
(2024) actualidad (menos de revisados muestran debilidades en la
seis afios). Se comunicacion, el reporte de errores
descartaron estudios y la respuesta no punitiva,
sobre liderazgo y especialmente en atencion primaria.
aquellos con mayor Asimismo, se destaca que un buen
antigtiedad. En las climay cultura organizacional son
Tablas N.°2, 3y 4 se factores esenciales para mejorar la
resumen los resultados, seguridad del paciente y consolidar
incluyendo autores, aflo,  una atencién mas segura 'y de
pais, titulo y enfoque calidad.
relacionado con la
cultura de calidad y la
seguridad del paciente.
Supervision de Berrones Determinar la importancia de la Se realizaron Los datos mas Se observaron para enmarcar que las unidades
las acciones S, A, M. supervision de las acciones supervisiones en recientes publicados correlaciones positivas médicas y los profesionales de la
esenciales de Sergio B. esenciales de seguridad del las diferentes muestran que la falta entre la complejidad de salud requieren politicas de salud
seguridad del Barragan paciente (AESP) en las diferentes unidades médicas de seguridad del la unidad médica y el basadas en la calidad y la seguridad
paciente en las P., M. unidades médicas de los distintos de la Ciudad de paciente en los Estados apego a las AESP. El de los pacientes con continuos
unidades Garcia A. niveles de atencién en la Ciudad de  Meéxico. Estudio Unidos de Américaes  grado de apego es periodos de monitoreo para valorar
médicas en una (2024) México. descriptivo, la tercera causa de inversamente los avances obtenidos e instaurar
institucion de transversal, para muerte en ese pais, proporcional al nivel de medidas de mejoramiento de la
salud. verificar la apoderandose de atencion médica y no calidad, ademés de fomentar el
aplicacion de las 220,000 vidas cada necesariamente por la desarrollo de una cultura de calidad
AESP en las afio, y en términos cantidad de recurso y seguridad con el fin de

unidades médicas
de la Ciudad de
México en
beneficio de los
derechohabientes y
del propio personal
de salud. Se
estandarizaron los
elementos
medibles de
verificacion de
aplicacion de las
AESP.

econdmicos se estima
un costo de entre
17,000 y 29,000
millones de dblares
anuales por eventos
adversos prevenibles.
En México se estima
que un 8% de los
pacientes
hospitalizados sufren
algln tipo de dafio y
un 2% mueren, siendo
la poblacion més
afectada la que se

humano.

Los principales factores
asociados a la falta de
apego fueron la ausencia
de supervision y la
carencia de una cultura
de seguridad.

La evidencia generada
debe llevar a decisiones
tendentes al
mejoramiento de la
calidad de vida de la
poblacion con carencias
y vulnerabilidades

concientizar sobre la necesidad de
generar un ambiente seguro de
calidad en todas las unidades.
Podemos decir que las acciones y
los objetivos de la implementacion
de la AESP son:

- Identificacion del paciente:
mejorar la precision de la
identificacion de pacientes,
unificando este proceso en los
establecimientos del sector salud,
utilizando al menos dos datos que
permitan prevenir errores que
involucren al paciente equivocado.
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encuentra
econémicamente
activa, situacion que
pone de manifiesto el
hueco econémico y las
repercusiones sociales
que tiene y que pocas
veces nos detenemos a
mirar. La ventana de
oportunidad se
encuentra en un 62%
de los eventos
adversos que son
prevenibles, y es en
ellos en los que se
debe incidir para
brindar una atencion
médica mas segura.

sociales, que necesita ser
protegida contra las
consecuencias de la
pandemia de COVID-19.

- Comunicacion efectiva: mejorar la
comunicacion entre los
profesionales de la salud, los
pacientes y los familiares, con el fin
de obtener informacion correcta,
oportuna y completa durante el
proceso de atencién y asi reducir los
errores relacionados con la emision
de drdenes verbales o telefonicas.

- Seguridad en el proceso de
medicacion: fortalecer las acciones
relacionadas con el
almacenamiento, la prescripcion, la
transcripcion, la dispensacion y la
administracién de medicamentos,
para prevenir errores que puedan
dafiar a los pacientes.

- Seguridad en los procedimientos:
reforzar las practicas de seguridad
ya aceptadas internacionalmente y
reducir los eventos adversos para
evitar la presencia de eventos
centinela derivados de la préactica
quirdrgica y de procedimientos de
alto riesgo fuera del quirdfano.

- Reduccion del riesgo de
infecciones asociadas a la atencion
de la salud: ayudar a reducirlas
mediante la implementacién de un
programa integral de higiene de
manos durante el proceso de
atencién.

- Reduccion del riesgo de dafio al
paciente por causa de caidas:
prevenir el dafio al paciente
asociado a las caidas en los
establecimientos de atencién médica
del Sistema Nacional de Salud
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mediante la evaluacion y la
reduccion del riesgo de caidas.

- Registro y anélisis de eventos
centinela, eventos adversos y cuasi
fallas. Generar informacidn sobre
cuasi fallas, eventos adversos y
centinela, mediante una herramienta
de registro que permita el analisis y
favorezca la toma de decisiones
para que en el &mbito local se
prevenga su ocurrencia.

- Cultura de seguridad del paciente:
medir la cultura de seguridad del
paciente en el &mbito hospitalario,
con el proposito de favorecer la
toma de decisiones para establecer
acciones de mejora continua del
clima de seguridad en los hospitales
del Sistema Nacional de Salud.

Optimizacion de  Martin P., Evaluar el impacto de un Programa  Datos clinicos del Implementacién del Se logré un 73% de Los PROA mejoran la calidad de la
la prescripcion L. (2023) de Optimizacion del Uso de hospital entre 2006  Programa de aceptacion de las prescripcion, reducen la resistencia
antibidtica y Antimicrobianos (PROA) sobre la  y 2016, incluyendo  Control/Optimizacion ~ recomendaciones antibidtica y contribuyen al control
disminucion del calidad de la prescripcion 6.687 de Antibitticos (PCA-  antibiéticas, con un de las enfermedades.
consumo de antibiotica, el consumo de hemocultivos y PROA) mediante dos mejor resultado cuando La parte educativa y la integracion
antibidticos de antibiodticos de amplio espectroy la  5.085 cultivos con  fases: auditoria la comunicacion fue con el personal clinico son
amplio espectro a incidencia de microorganismos microorganismos prospectiva y asesoria  verbal (78%). Se esenciales para el
través de un multirresistentes en un multirresistentes. en bacteriemias e observd una reduccién éxito del programa.
programa de hospital terciario. infecciones por progresiva en el uso
control de microorganismos inapropiado de
antibiéticos. multirresistentes. antibioéticos y una

relacion directa entre el

consumo de

cefalosporinas,

quinolonas y la aparicién

de

resistencias bacterianas.
Buen uso de los Lopez B.,,  Analizar/reflexionar sobre el El menciona que No se describe una Los resultados arrojados  sefiala que la resistencia a los
antibiéticos. M. adecuado uso de los antibidticosy  aborda el “buen intervencion muestran que el uso de antibidticos es una de las mayores

Carbonero  la amenaza de la resistencia uso de los experimental con los antibidticos amenazas para la salud publica;
S., S. antibiética como uno de los antibidticos enun  metodologia detallada;  constituye un gran insiste que los antibidticos deben
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Atienza mayores retos de la medicina contexto sanitario,  no se especifica que se  desafio para la medicina  usarse solo con prescripcion

M., L., I actual. pero no se ve la haya aplicado una moderna y que su uso médica, respetando dosis y

Lépez N., descripcién exacta  accion concreta para inadecuado aumenta la duracion.

M. Teller de la muestra modificar amenaza para la salud

G.,S. accesible. conducta/prescripcion.  publica.

Sanches

D, C.

(2022)
Programas de Nufiez N.,  Analizar los determinantes de Parte 1: 1600 Auditoria en dos Identificacién de El modelo de auditoria es seguro,
optimizacion de M. (2022)  prescripcion antibidtica pacientes con pasos: seleccién de factores asociados a mejora la calidad del uso de
uso de inapropiada y evaluar el impacto prescripcién activa  pacientes por el prescripcién antibidticos y reduce la duracion
antibiéticos clinico de una metodologia de de antimicrobianos  farmacéutico y inapropiada: edad innecesaria de tratamientos, sin
(PROA): auditoria en dos pasos (2012-2019) recomendacion de avanzada, foco aumentar eventos adversos.
Evaluacion de la (farmacéutico—infectd logo) en el Parte 2: 658 experto en desconocido, infecciones  Protocolos locales y auditoria
calidad de uso de uso hospitalario de pacientes en enfermedades genitourinarias y estructurada son claves para la
antimicrobianos antimicrobianos. Evaluando la auditoria en dos infecciosas al tratamientos empiricos. optimizacion.
de impacto de la eficacia, seguridad y nivel de pasos (2014-2016), prescriptor tratante, La intervencion no
auditoria en dos aceptacion de la intervencién sobre  Hospital con intervencién no modificé mortalidad ni
pasos desde la el uso Universitario impositiva. reingresos, pero redujo
farmacia inapropiado de antimicrobianos Virgen Macarena. la duracién de uso de
hospitalaria. antimicrobianos de alto

impacto.
Uso racional de Viloria- Analizar el uso racional de Constituida por 40  Promocién del uso La planificacion en la Existe un uso racional desigual de
antibiéticos en Alvarado,  antibi6ticos en pacientes de terapia  trabajadores del costo-efectivo de unidad presenta antibidticos en la unidad de terapia
pacientes de D.V., & intensiva en la administracion Hospital General antibiéticos debilidades, pues solo el intensiva; mientras algunos
terapia intensiva  Mesa- publica, evaluando manejo de Manta, asegurando terapias 50% afirma que los profesionales planifican
desde la Lugo, E. administrativo y clinico para especificamente de  efectivas con el menor  médicos jefes planifican  adecuadamente, un alto porcentaje
administracion C. 2022 asegurar un uso costo-efectivo que  la unidad de costo para el paciente casi siempre, mientras lo hace solo ocasionalmente o casi
publica. minimice riesgos y prevenga cuidados y la colectividad, que el resto lo hace solo  nunca, afectando la efectividad y
resistencias, optimizando recursos  intensivos. minimizando efectos algunas veces o casi coordinacion.

publicos y garantizando calidad
asistencial.

adversos y desarrollo
de resistencias.

nunca. La organizacién
también es débil, con un
60% que indica que las
actividades no siempre
se ejecutan de forma
organizada. En cuanto al
control, solo el 45%
sefiala que casi siempre
hay supervision
constante, mientras que
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el 55% dice que solo
algunas veces.

La efectividad es baja,
ya que el 62% dice que
casi nunca se cumplen
las metas laborales ni se
usa racionalmente los
medicamentos, incluso
antibidticos. Sin
embargo, hay una
fortaleza administrativa
pues el 50% confirma
que el presupuesto del
Gobierno cubre
totalmente los
tratamientos con
antibioticos, y otro 50%
destaca que la unidad
cuenta con aportes para
cubrir gastos de
farmacos, reflejando
cumplimiento de la
seguridad social.

Programas e
intervenciones
educativas
ofrecidas al
personal
farmacéutico
para mejorar la
prestacion de los
servicios
asistenciales
farmacéuticos:
una revision
estructurada.

Ceballos
M., J.
Madrigal
C.,P.
(2021)

Identificar y explicar qué tipo de
programas de educacion o
intervenciones se les ofrecen,
también determinar cémo estas
iniciativas buscan aumentar la
calidad de los servicios de
asistencia farmacéutica que prestan
y analizar las metodologias o
herramientas que se emplean para
medir si dichos programas son
realmente efectivos y cumplen sus
objetivos.

El articulo es una
revision
estructurada que
analizé 90 estudios
seleccionados de
un total de 1,290
referencias.

El articulo identifico
tres tipos de
intervenciones
educativas: Programas
de Educacion Continua
(43%), Entrenamientos
Especificos (41%) y
Programas de
Desarrollo Profesional
Continuo (16%),
destacando que la
modalidad presencial
fue la mas empleada
(72%), seguida por la
virtual.

Se identificaron 1.290
referencias y se
analizaron 90 articulos,
de los cuales el 70%
procedian de paises
desarrollados. La
mayoria de los estudios
se realizaron en el
ambito ambulatorio
(67%) vy las
intervenciones se
agruparon en Educacién
Continua (43%),
Entrenamientos
Especificos (41%) y
Desarrollo Profesional
Continuo (16%).

La revision evidencio6 que la
mayoria de los programas
educativos para farmacéuticos se
desarrollan en paises desarrollados y
en el ambito comunitario,
principalmente bajo modalidades
presenciales de Educacién Continua
o0 Entrenamientos Especificos.
Aungque fortalecen las competencias
del personal, se resalta la necesidad
de estandarizar la terminologia y los
resultados para evaluar mejor su
efectividad en los servicios
farmacéuticos.
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Predominé la modalidad
presencial (72%) y la
duracion de las
intervenciones varié
entre una y 120 horas.

El papel del
farmacéutico
comunitario en la
detecciony
disminucién de
los errores de
medicacion:
revision
sistematica
exploratoria.

Onfatibia
A A,
Aizpurua-
Arruti
X,Malet-
Larrea A,
etal 2021

El proposito de Este trabajo
pretender ofrecer un marco de
evidencia sobre las iniciativas
llevadas a cabo por farmacéuticos
comunitarios, a nivel estatal, para
identificar, reducir o eliminar los
errores de medicacion en los
diferentes puntos de la cadena
terapéutica y plantear una revision,
de los puntos criticos de la cadena
terapéutica y clasificar los SPFA.

Se realizé una
revision
sistematica
exploratoria para
identificar estudios
llevados a cabo en
el territorio
nacional en el que
el farmacéutico
comunitario
hubiera
intervenido para
identificar, reducir
o eliminar los
errores de
medicacion. El
protocolo que se
sigui6 para la
elaboracion de la
revision fue el
Preferred
Reporting Items
for Systematic
Reviews and Meta-
analyses for
Scoping Reviews
(PRSIMA-ScR)

Se revisaron fuentes
bibliograficas en bases
de datos
internacionales
(MEDLINE,
EMBASE) y estatales
(MEDES), utilizando
combinaciones de
palabras clave
adecuadas. Debido a
un numero limitado de
articulos publicados, la
busqueda se amplio
manualmente a la
literatura gris que
incluyo resimenes de
congresos, informes o
paginas web y a la
revision de referencias
de articulos
considerados
relevantes para
identificar estudios
potencialmente

interesantes publicados

hasta julio de 2020.

Se consideraron
articulos
potencialmente
interesantes sobre el
tema, los que definian
un error de medicacion
cualquier evento
prevenible que pueda
causar o conducir a un

Se han recopilado 39
iniciativas que se han
clasificado en 7 puntos
criticos de la cadena
terapéutica: (i) 7 en
dispensacion, (ii) 4 en
validacion o revision del
tratamiento, (iii) 3 en
transicion asistencial,
(iv) 18 en
monitorizacion del
tratamiento, (v) 4 en
educacion a pacientes y
(vi) 3 en indicacion.

En la presente revision sistematica
exploratoria se han recogido 38
estudios que demuestran que el
farmacéutico comunitario puede ser
un profesional clave a la hora de
identificar y disminuir errores de
medicacion en los diferentes puntos
de la cadena terapéutica. Diferentes
estudios que se han realizado junto a
otros no finalizados desarrollados en
la farmacia comunitaria refuerzan la
evolucion de esta hacia una
farmacia mas asistencial centrada en
el paciente.

Los SPFA revisados en este
articulo, se relacionan con alguno, o
algunos, de estos puntos de la
cadena terapéutica, ya que
contribuyen a la identificacion,
disminucion o prevencion de los
errores de la medicacién. Esta
revision presenta algunas
limitaciones. En primer lugar, la
mayoria de los estudios incluidos se
han obtenido de la literatura gris, de
ahi que, en el flujograma del
proceso de seleccion de articulos,
las iniciativas encontradas a nivel
manual sean mas que las
encontradas en bases bibliogréficas.
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uso inadecuado de
medicamentos o dafios
al paciente mientras el
medicamento esta bajo
el control del
profesional de la salud,
el paciente o el
consumidor.

Aspectos Vera C., 0. Proporcionar terapias antibidticas Articulo de El estudio no realizo Identifico los principios  La aplicacidn de conocimientos
farmacoldgicos (2021) efectivas con minimo riesgo y revision una intervencion farmacologicos clave farmacocinéticos/farmacodindmicos
para el uso menor costo, aumentando la bibliografica (no clinica o experimental, que deben considerarse y de buenas précticas de
racional de los eficiencia del uso antibiotico estudio ya que se tratade una  para la prescripcion prescripcion antibiotica es esencial
antibidticos. mediante la aplicacion de experimental con revision bibliografica ~ adecuada de antibiGticos  para optimizar terapias, reducir
principios farmacolégicos muestra humana) de caréacter descriptivo  (por ejemplo: elegir efectos adversos, prevenir
(farmacocinética/farmacodinamica) que analiza los y educativo. antibiotico activo contra  resistencia bacteriana y disminuir
para el uso racional de antibi6ticos.  aspectos el agente, ajuste de dosis  costos tanto para el paciente como
farmacoldgicos de segun funcién para el sistema de salud.
los antibidticos: renal/hepatica, duracion
absorcion, adecuada, evitar
distribucion, toxicidad, reducir
metabolismo, resistencia).
excrecion, dosis,
duracién, espectro,
indicaciones,
efectos adversos.
Los antibiéticosy Ferndndez  Reflexionar sobre los aspectos mas  No aplica. Concienciar sobre la Los resultados del Existe una preocupacion
suimpactoenla R.,D. significativos del desarrollo de los crisis de la resistencia  articulo confirman que la  considerable en este sentido, con la
sociedad. Quirés E.,  antibidticos y su impacto en la bacteriana a los resistencia bacterianaes  reciente aparicion de factores de
M. Cuevas  sociedad. antibioticos. Para ello,  un grave riesgo mundial  resistencia global que demuestran la
P., O. analiza las causas de la  que amenaza el progreso  naturaleza generalizada del
(2021) falta de desarrollo de médico y genera alto problema, por lo que es de vital

nuevos farmacos
(sequia farmacéutica) e
insta a una accién
global y coordinada en
salud publica para
revertir este grave
riesgo que amenaza la
eficacia de los
tratamientos médicos.

impacto econémico.
Concluye que la "sequia"
en el desarrollo de
nuevos antibidticos se
debe a la inviabilidad
econémica para la
industria, y subraya la
urgencia de una accion y

importancia mejorar la vigilancia
mundial.
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vigilancia coordinada
globalmente.

Estudios del GoOmez Describir el consumo de 86 pacientes de 5 Observacional 90% buen conocimiento  La prescripcion de antibi6ticos sin

consumo de Martinez-  antibidticos en pacientes de farmacias descriptivo mediante del tratamiento, 56% formula medica se presenta

antibiéticos en Sagreraet  farmacia comunitaria: tipo de comunitarias en cuestionario aplicado a  deposita antibiotico principalmente en la atencién

pacientes de al., 2020 antibiético retirado, perfil de Madrid y Cdrdoba, pacientes que retiraron  sobrante en punto primaria. Como el uso excesivo de

farmacia prescripcién en atencion primaria,  Espafia. antibioticos en SIGRE, amoxicilina, azitromicina en infecciones del

comunitaria. y conocimiento del paciente sobre farmacia comunitaria.  fosfomicinay tracto respiratorio inferior.

el tratamiento. ciprofloxacino fueron los  La falta de conocimiento sobre
mas usados para correcto manejo de antibidticos
infecciones respiratorias  sobrantes, incrementan los riesgos
y urinarias. de automedicacion y la resistencia
bacteriana.

Uso racional de Vera Promover y definir como debe El articulo explica  Promover la adopcion  El articulo concluye que  El articulo identifica que el uso

medicamentosy  carrasco., llevarse a cabo un uso mas que el uso racional  de normas y buenas existen multiples causas irracional de medicamentos es

normas paralas 0. (2020) racional, seguro y eficiente de los de medicamentos practicas para la del uso irracional de causado por falta de capacitacion,

buenas précticas
de prescripcion.

farmacos. Esto implica que los
pacientes reciban medicamentos
adecuados a sus necesidades
clinicas, en la dosis correcta, por el
tiempo necesario y al menor costo
posible, evitando prescripciones
innecesarias o peligrosas.

requiere que los
pacientes reciban
el farmaco
adecuado, en la
dosis correcta y
durante el tiempo
necesario.

prescripcion de
medicamentos que
reduzcan el uso
irracional.

medicamentos, que esto
genera consecuencias
clinicas y econémicas
importantes, y que es
necesario aplicar normas
y buenas préacticas de
prescripcion para
mejorar la seguridad y la
eficacia terapéutica.

desinformacién, presion del sistema
de salud e influencia comercial.
Sefiala que este problema genera
consecuencias clinicas, econémicas
y sociales importantes, como mayor
morbilidad, costos elevados y
pérdida de calidad de vida.
Concluye que la solucién requiere
aplicar buenas précticas de
prescripcion, formacién continua y
fortalecer guias y comités de
farmacoterapia.

Fuente. Diseno propio de autor
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Los articulos estipulados en la matriz sintetizan multiples estudios e investigaciones
centrados en temas relacionados con el uso racional de antibioticos, seguridad del paciente,
gestion farmacéutica, y educacion en salud. Los estudios abordan distintas areas como:
Evaluacion y control del consumo de antibidticos en unidades médicas criticas, mostrando
resultados que evidencian la efectividad de las estrategias de vigilancia y monitoreo para
optimizar el uso y reducir riesgos de resistencia bacteriana.

Analisis de modelos de intervencion educativa en salud, destacando la necesidad de
enfoques criticos que consideren determinantes sociales para lograr equidad y empoderamiento
en la educacion para la salud.

Estrategias para garantizar la seguridad de pacientes criticos mediante la gestion integral
del cuidado, comunicacion, cultura organizacional y formacion continua.

Evaluacion de la cultura de calidad y seguridad del paciente en diferentes organizaciones
de salud, identificando debilidades y la necesidad de fortalecer la cultura organizacional para
mejorar la seguridad.

Importancia de la supervision y adherencia a acciones esenciales de seguridad del
paciente en unidades médicas, asi como el rol del farmacéutico comunitario para detectar y
reducir errores de medicacion.

Programas educativos para personal farmacéutico que mejoran la prestacion de servicios
y la seguridad, con predominancia de modalidades presenciales y enfoque en desarrollo
profesional.

Estudios especificos sobre el uso racional de antibidticos en terapia intensiva en la
administracioén publica, mostrando desafios en la planificacion, organizaciéon y supervision de su

uso. podemos observar que estos articulos reflejan un empefio multidisciplinario y un enfoque
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basado en evidencia para fortalecer la seguridad del paciente, mejorar la calidad del cuidado,
racionalizar el uso de medicamentos y promover la educacion en salud, con un énfasis particular
en la importancia de politicas, monitoreo continuo y formacion adecuada.

Tabla 12

Descripcion de articulos segun tipo de estudio

Tipo de estudio Numero de estudio Porcentaje
Cualitativos 65%
Estudio descriptivo
Revision literaria
Cuantitativos
No experimental
Causi-experimental
Revision literaria
Total 15 100%
Fuente. Disefio propio del autor

35%

NP, Wo | ~o1o

La siguiente tabla presenta la distribucion de los 15 articulos segln el tipo de estudio, lo
cual se identifica que el 65% son 9 documentos de tipo cualitativo, donde 5 son descriptivos y 4
de revision literaria.

Seguidamente se observa que el 35% son 6 documentos de tipo cuantitativo, donde 3 son
no experimental, 1 cuasi - experimental y 2 de revision literaria.

Los resultados evidencian el 100% de la sumatoria total de los articulos cualitativos y
cuantitativos, siendo los cualitativos con mayor porcentaje de los documentos consultados.

La revision de los articulos cualitativos es de gran importancia para identificar por medio
de estadisticas la incidencia sobre el mal uso de los antibidticos en Colombia.

Tabla 13.

Distribucion de articulos segun pais o ciudad de publicacion

Pais Numero de estudio Porcentaje
Espafia 5 35%
Colombia 1 5%
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Ecuador 4 25%
México 2 20%
Cuba 1 5%
Chile 1 5%
Bolivia 1 5%
Total 15 100%

Fuente. Diseno propio de autor

La tabla muestra una distribucion geografica de 15 estudios sobre el tema, con Espafia
liderando con 35% de los estudios, seguida por Ecuador con 25%, México con 20%, y paises
como Colombia, Cuba, Chile y Bolivia contribuyendo con el resto. Este patron indica que la
mayoria de las investigaciones estan concentradas en Espafa y en varios paises
latinoamericanos, con especial relevancia en Ecuador y México dentro de la region.

Tabla 14.

Descripcion de articulos segun ario de publicacion

Afo Numero de estudio Porcentaje
2025 2 10%

2024 3 20%

2023 1 5%

2022 3 20%

2021 4 35%

2020 2 10%

Total 15 100%

Fuente. Disefio de autor propio

La distribucion de los articulos analizados de acuerdo con su afio de publicacion entre
2020y 2025, para un total de 15 estudios.

Se observa que el mayor numero de articulos corresponde al afio 2021, con 4
publicaciones, lo que representa el 35% del total. Esto sugiere que dicho afio tuvo un incremento

en la investigacion cientifica.



59

En segundo lugar, los afios 2022 y 2024 presentan 3 articulos cada uno, equivalentes al
20% del total respectivamente. Esto refleja una continuidad en la produccion académica durante
estos periodos, manteniendo un nivel relativamente alto de publicaciones.

Por su parte, los afios 2020 y 2025 registran 2 articulo cada uno, con una participacion
porcentual de 10%. Estos valores bajos podrian indicar una menor disponibilidad de literatura
reciente o inicial sobre el tema, El afio 2023 presenta un solo articulo el cual equivale al 5%.
Analisis de resultados

La siguiente tabla comprende dos parametros; el primero corresponde a las categorias y
el segundo a los articulos que se relacionan. Esta tabla se desarroll6 para asi poder obtener la
informacion de los andlisis de los resultados.

Categorias

Las presentes categorias se seleccionaron mediante cada uno de los documentos
cientificos que cumplen con los criterios de inclusion de la revision tematica.

Las categorias surgen de 3 temas, estos articulos se relacionan con las categorias segtn el
uso de las herramientas para promover el uso racional de los antibioticos, las estrategias para

reducir los efectos adversos y las estrategias educativas para promover la seguridad del paciente.

Tabla 15
Categorias
Categorias segun hallazgos de revisién Titulo articulo relacionado
1. Herramientas para promover el uso racional e Evaluacidn del consumo de
de los antibioticos. antibiéticos en medicina intensiva

como herramienta de promocion de
uso racional. Garafoni F. Leal A.
Mourine S., M. (2025)

e  Optimizacion de la prescripcion
antibidtica y disminucion del
consumo de antibi6ticos de amplio
espectro a través de un programa de
control de antibi6ticos. Martin P., L.
(2023)
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e  Programas de optimizacion de uso de
antibioticos (PROA): Evaluacion de
la calidad de uso de antimicrobianos
de impacto de la auditoria en dos
pasos desde la farmacia hospitalaria.
Nufiez N., M. (2022)

e Programas e intervenciones
educativas ofrecidas al personal
farmacéutico para mejorar la
prestacion de los servicios
asistenciales farmacéuticos: una
revision estructurada. Ceballos M., J.
Madrigal C., P. (2021)

2.

Estrategias para reducir los efectos adversos
de los antibidticos.

Educacion para la salud: Modelo de
intervencion en la salud desde la pedagogia
critica. Nassar T., A., C. (2025)

El papel del farmacéutico comunitario en la
deteccion y disminucidn de los errores de
medicacion: Revision sistematica
exploratoria. Ofiatibia A., A. Arruti M., A.
Larrea A. (2021)

Aspectos farmacoldgicos para el uso racional
de los antibidticos. Vera C., O. (2021)

Los antibidticos y su impacto en la sociedad.
Fernandez R., D. Quirds E., M. Cuevas P., O.
(2021)

3.

Estrategias educativas para garantizar la
seguridad del paciente.

Estrategias para garantizar la seguridad del
paciente critico. Cadillo M., P., G. Costa R.
Moncada M., J. (2024)

Cultura de calidad y seguridad del paciente.
Una revision narrativa. Gonzalez Z., L.
Jiménez S., D. Pefafiel I., A. (2024)
Supervisiones de las acciones esenciales de
seguridad del paciente en las unidades
médicas en una institucion de salud. Berrones
S., A., M. Barragén P., M. Garcia A. (2024)
Buen uso de los antibioticos. Lopez B., M.
Carbonero S., S. Atienza M., L., I. L6pez N.,
M. Teller G., S. Sanchez D., C. (2022)

Uso racional de antibi6ticos en pacientes de
terapia intensiva desde la administracién
publica. Viloria Alvarado D., V. Mesa Lugo
E., C. (2022)

Estudios del consumo de antibiéticos en
pacientes de farmacia comunitaria. Gdmez
Martinez Sagrera et al., (2020)

Uso racional de medicamentos y normas para
las buenas précticas de prescripcion. Vera
Carrasco O. (2020)

Fuente. Disefo de autor propio
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Categoria 1. Herramientas para promover el uso racional de los antibidticos.
Articulo: Evaluacion del consumo de antibidticos en medicina intensiva como herramienta de
promocion de uso racional. Garafoni F. Leal A. Mourine S., M. 2025

Este articulo muestra que evaluar el consumo de antibioticos en la UCI es una
herramienta clave para identificar patrones de uso, detectar excesos y orientar intervenciones
para el uso racional. A partir de indicadores como la DDD, el estudio evidencia un uso elevado
de antibidticos de amplio espectro y brechas en la adherencia a protocolos, lo que resalta la
necesidad de fortalecer la vigilancia, la desescalada y las acciones educativas. En conjunto, el
analisis demuestra que monitorear el consumo permite mejorar la seguridad del paciente, reducir
resistencias y optimizar la gestion institucional.

Desde el rol del Regente de farmacia, este estudio es una herramienta clave para
identificar patrones de uso de antibidticos en la UCI y detectar posibles excesos o
inconsistencias. Permite reforzar acciones del PROA, optimizar inventarios y promover el uso
racional mediante auditorias, seguimiento de antibioticos criticos y apoyo en la toma de
decisiones clinicas. Contribuye ademds a mejorar la seguridad del paciente, reducir la resistencia
bacteriana y fortalecer practicas basadas en datos dentro del equipo asistencial.

Articulo: Optimizacion de la prescripcion antibidtica y disminucion del consumo de
antibidticos de amplio espectro a través de un programa de control de antibidticos. Martin P., L.
2023 El articulo describe la implementacion de un programa de control de antibidticos (PCA)
orientado a mejorar la prescripcion antimicrobiana mediante auditorias, retroalimentacion a los
prescriptores y protocolos estandarizados. Los resultados muestran una reduccion significativa
en el uso de antibidticos de amplio espectro, una mayor adherencia a guias clinicas y una mejora

en la calidad terapéutica sin aumentar la mortalidad ni la estancia hospitalaria. El estudio destaca
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la importancia de la vigilancia farmacéutica y la intervencién multidisciplinaria para promover el
uso racional de antibidticos y combatir la resistencia bacteriana.

Desde la perspectiva del Regente de farmacia, el articulo evidencia la importancia de su
participacion en los programas de control de antibioticos. El regente cumple un papel clave en la
gestion, vigilancia y uso racional de los antimicrobianos, apoyando la validacién de
prescripciones, el seguimiento de indicadores de consumo y la educacion continua del personal
médico y de enfermeria. Ademas, puede contribuir a la implementacion de protocolos, la
deteccion de prescripciones inadecuadas y la promocidn de buenas practicas en farmacoterapia.
El estudio refuerza que la intervencion activa del regente ayuda a optimizar la prescripcion,
reducir antibidticos de amplio espectro y mejorar la seguridad del paciente, fortaleciendo asi la
calidad del servicio farmacéutico.

Articulo: Programas de optimizacion de uso de antibidticos (PROA): Evaluacion de la
calidad de uso de antimicrobianos de impacto de la auditoria en dos pasos desde la farmacia
hospitalaria. Nunez N., M. 2022 El articulo evaltia un Programa de Optimizacion de Uso de
Antibidticos (PROA) basado en una auditoria en dos pasos desde la farmacia hospitalaria:
primero, el farmacéutico identifica prescripciones inadecuadas y luego el infectd logo emite
recomendaciones al médico. El estudio muestra que esta estrategia mejora la calidad de la
prescripcion, reduce tratamientos innecesariamente prolongados y optimiza el uso de
antimicrobianos sin incrementar riesgos clinicos, demostrando la eficacia y seguridad del modelo
de intervencion.

Desde el rol del Regente de farmacia, el articulo evidencia la importancia del servicio
farmacéutico en los Programas de Optimizacion del Uso de Antibioticos (PROA). La auditoria

en dos pasos muestra como la intervencion directa del area de farmacia, identificacion de
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prescripciones inadecuadas, revision de dosis, duracidn, via y pertinencia, contribuye a mejorar
la calidad terapéutica. E1 Regente participa en la vigilancia del uso racional, el seguimiento de
indicadores, la deteccion de errores en la prescripcion y la educacion al equipo asistencial. Su
labor fortalece la seguridad del paciente, reduce tratamientos innecesarios y apoya decisiones
clinicas mas acertadas, consolidandose como un componente esencial en la reduccion del mal
uso de antimicrobianos y en la prevencion de resistencia bacteriana.

Articulo: Programas e intervenciones educativas ofrecidas al personal farmacéutico para
mejorar la prestacion de los servicios asistenciales farmacéuticos: una revision estructurada.
Ceballos M., J. Madrigal C., P. 2021 La revision identifica que la mayoria de los programas
educativos para el personal farmacéutico provienen de paises desarrollados y se enfocan
principalmente en el ambito comunitario. Estos programas, en su mayoria presenciales, buscan
fortalecer competencias como conocimientos, habilidades y actitudes para mejorar la calidad de
los servicios asistenciales. El andlisis evidencia que, aunque existen multiples iniciativas, atin
hay falta de estandarizacion y variabilidad en los métodos de formacion, lo que limita la
comparacion y la implementacion uniforme de estrategias. La revision concluye que es necesario
fortalecer y sistematizar las intervenciones educativas para consolidar el rol asistencial del
farmacéutico.

Desde la perspectiva del Regente de farmacia, el articulo evidencia la importancia de la
formacion continua para fortalecer las competencias necesarias en la prestacion de servicios
asistenciales. La revision muestra que los programas educativos permiten mejorar la capacidad
del regente para realizar actividades como seguimiento farmacoterapéutico, atencion al paciente,
gestion de riesgos en el uso de medicamentos y participacion en equipos multidisciplinarios.

Ademas, resalta que la falta de estandarizacion en las intervenciones educativas limita la calidad
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y uniformidad del servicio, lo cual subraya la necesidad de desarrollar programas mas
estructurados que fortalezcan el rol asistencial del regente y su impacto en la seguridad del
paciente.

Categoria 2. Estrategias para reducir los efectos adversos de los antibioticos.
Articulo: Educacion para la salud: Modelos de intervencion en salud desde la pedagogia critica.
Nassar T., A., C. 2025. El articulo plantea que la educacion para la salud debe ir més alla de
transmitir informacion y adoptar la pedagogia critica, un enfoque que promueve la participacion,
el cuestionamiento y la transformacion social. Critica los modelos tradicionales por ser verticales
y poco efectivos, y destaca que las intervenciones deben considerar el contexto social y cultural
de las personas. Concluye que la pedagogia critica permite desarrollar procesos educativos mas
profundos, participativos y capaces de generar cambios reales en las practicas de salud.

Desde el rol del Regente de farmacia, este articulo destaca la importancia de aplicar la
pedagogia critica en la educacion para la salud, promoviendo intervenciones que no solo
informen, sino que motiven al paciente a reflexionar y transformar sus practicas. El regente se
convierte en un educador que fomenta el uso racional de medicamentos mediante didlogos
participativos, identificacion de factores sociales que influyen en el autocuidado y acciones
comunitarias que fortalecen la prevencion y la promocion de la salud.

Articulo: El papel del farmacéutico comunitario en la deteccion y disminucion de los
errores de medicacion: revision sistematica exploratoria. Ofiatibia A., A. Arruti M., A. Larrea A.
2021. El articulo presenta una revision sistematica exploratoria que analiza como el farmacéutico
comunitario contribuye a la deteccidon y reduccion de errores de medicacion mediante distintos
Servicios Profesionales Farmacéuticos Asistenciales. Se identifican 39 intervenciones agrupadas

en varios puntos criticos de la cadena terapéutica —como dispensacion, revision del tratamiento,
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monitorizacion y educacion al paciente evidenciando que la participacion activa del farmacéutico
reduce errores y mejora la seguridad del paciente. Concluye que estos servicios son efectivos y
propone una clasificacion que facilita su implementacion en la practica.

El articulo destaca la importancia de estructurar y fortalecer los procesos de dispensacion,
revision y seguimiento farmacoterapéutico, areas en las que el regente tiene un papel clave en
asegurar el cumplimiento de protocolos, capacitar al personal y garantizar la calidad del servicio.
Desde su rol, el Regente debe promover la implementacion de Servicios Farmacéuticos
Asistenciales estandarizados, vigilar que se registren y gestionen adecuadamente los errores de
medicacion, y liderar estrategias de educacion al paciente. Ademas, puede utilizar la clasificacion
de intervenciones propuesta por el articulo para mejorar la seguridad del paciente y optimizar la
prevencion de errores en la farmacia comunitaria.

Articulo: Aspectos farmacologicos para el uso racional de los antibidticos. Vera C., O.
2021. El articulo aborda los principios farmacoldgicos esenciales que guian el uso racional de los
antibioticos, enfatizando como la seleccion inadecuada, la dosis incorrecta o la duracion
inapropiada incrementan la resistencia bacteriana. Se revisan aspectos clave como el mecanismo
de accion, espectro antimicrobiano, farmacocinética (absorcion, distribucion, metabolismo y
excrecion) y farmacodindmica (relacion concentracion efecto). También destaca la importancia
de elegir antibiodticos basados en el sitio de infeccion, el tipo de microorganismo, patrones
locales de resistencia y factores del paciente.

Ademas, el articulo subraya el impacto de practicas como la automedicacion, la falta de
adherencia y el uso empirico no justificado, sefialando la necesidad de implementar estrategias

educativas y protocolos clinicos. Concluye que comprender los fundamentos farmacologicos y
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aplicarlos de manera rigurosa es esencial para optimizar la eficacia terapéutica, reducir efectos
adversos y frenar la resistencia antimicrobiana.

Desde la perspectiva del Regente, el articulo resalta la importancia de garantizar el uso
racional de antibidticos dentro de la farmacia. El regente debe supervisar la correcta
dispensacion, asegurar que el personal farmacéutico siga protocolos clinicos basados en
evidencia, y liderar programas de educacion para pacientes y profesionales de la salud sobre
adherencia y riesgos de resistencia bacteriana. Ademas, tiene un papel clave en la
implementacion de estrategias de farmacovigilancia, monitoreo de patrones locales de resistencia
y optimizacion de la terapia antimicrobiana para mejorar la seguridad y eficacia del tratamiento.

Articulo: Los antibidticos y su impacto en la sociedad. Fernandez R., D. Quirés E., M.
Cuevas P., O. 2021. El articulo explora como los antibioticos han transformado la salud publica y
la medicina moderna, destacando tanto sus beneficios como los riesgos asociados a su uso
indebido. Se enfatiza que, aunque los antibioticos han reducido la morbilidad y mortalidad por
infecciones, su uso inapropiado, automedicacion y sobre prescripcion han generado problemas
graves como la resistencia bacteriana y la aparicion de infecciones dificiles de tratar. Ademas, se
abordan las repercusiones sociales y econdmicas, incluyendo el aumento de costos sanitarios y la
carga sobre los sistemas de salud. El articulo concluye que es fundamental implementar
estrategias educativas y politicas de uso racional para maximizar los beneficios y minimizar los
impactos negativos de los antibioticos en la sociedad.

Desde la perspectiva del Regente, el articulo resalta la responsabilidad de garantizar un
uso racional de los antibioticos en la comunidad. El regente debe supervisar la correcta
dispensacion, asegurar que el personal farmacéutico eduque a los pacientes sobre la adherencia y

los riesgos de la automedicacion, y promover politicas de control que minimicen la resistencia



67

bacteriana. Ademas, tiene un papel clave en la implementacion de programas de educacion y
vigilancia, contribuyendo a la salud publica al reducir el impacto negativo del uso inapropiado de
antibioticos en la sociedad.

Categoria 3. Estrategias educativas para garantizar la seguridad del paciente.

Articulo: Estrategias para garantizar la seguridad del paciente critico. Cadillo M., P., G.
Costa R. Moncada M., J. 2024. El articulo destaca que la seguridad del paciente critico depende
de estrategias integrales como la estandarizacion de procesos, el trabajo en equipo, la vigilancia
continua y la identificacion temprana de riesgos. Subraya la importancia de protocolos claros,
comunicacion efectiva, formacion permanente del personal y el uso adecuado de tecnologias
para prevenir errores. Concluye que la combinacion de précticas basadas en evidencia y cultura
de seguridad fortalece la atencion en UCI y reduce eventos adversos.

Desde el rol del Regente de farmacia, el articulo resalta la importancia de garantizar la
seguridad del paciente critico mediante una gestion adecuada de los medicamentos,
especialmente los de alto riesgo. El regente contribuye mediante la validacion de tratamientos, el
control de errores de medicacion, la disponibilidad oportuna de fArmacos esenciales y la
capacitacion del personal en su uso seguro. También participa en la estandarizacion de procesos,
revision de protocolos y seguimiento de interacciones o dosis, fortaleciendo asi la seguridad y la
calidad de la atencion en UCI.

Articulo: Cultura de calidad y seguridad del paciente. Una revision narrativa. Gonzélez
Z.,L. Jiménez S., D. Penafiel I., A. 2024. El articulo destaca que la cultura de calidad y
seguridad del paciente es esencial para prevenir errores y mejorar la atencion en salud. Sefiala
que una cultura solida depende del compromiso institucional, la comunicacion efectiva, el

aprendizaje del error y la participacion activa del personal. La revision concluye que promover
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entornos seguros, con liderazgo, formacion continua y sistemas de reporte sin castigo, permite
avanzar hacia servicios mas confiables y centrados en el paciente.

Desde el rol del Regente de farmacia, el articulo resalta la importancia de fortalecer una
cultura de calidad y seguridad mediante practicas que garanticen el uso seguro de los
medicamentos. El Regente aporta evaluando y controlando procesos de dispensacion,
previniendo errores, promoviendo el reporte de incidentes sin castigo y participando en la
formacion del personal. También contribuye a la estandarizacion de protocolos y a la gestion de
medicamentos de alto riesgo, siendo un actor clave para mejorar la seguridad y la calidad en los
servicios de salud.

Articulo: Supervision de las acciones esenciales de seguridad del paciente en las unidades
médicas en una institucion de salud. Berrones S., A., M. Barragdn P., M. Garcia A. 2024. El
articulo muestra que la supervision sistematica de las acciones esenciales de seguridad del
paciente permite identificar fallas en los procesos asistenciales y mejorar la calidad de la
atencion. Destaca la importancia del monitoreo continuo, la adherencia a protocolos, la
comunicacion efectiva y la capacitacion del personal para reducir riesgos y eventos adversos.
Concluye que una supervision estructurada fortalece la cultura de seguridad y garantiza practicas
mas seguras dentro de las unidades médicas.

Desde el rol del Regente de farmacia, la supervision de las acciones esenciales de
seguridad del paciente es fundamental para garantizar el uso seguro de los medicamentos dentro
de las unidades médicas. El Regente contribuye verificando la correcta dispensacion, el
cumplimiento de protocolos, la gestion de medicamentos de alto riesgo y la prevencion de

errores de medicacion. Ademas, participa en la capacitacion del personal y en la identificacion de
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fallas que afecten la seguridad terapéutica, fortaleciendo asi la calidad y la seguridad en la
atencion.

Articulo: Buen uso de los antibidticos. Lopez B., M. Carbonero S., S. Atienza M., L., 1.
Lopez N., M. Teller G., S. Sanchez D., C. 2022 El articulo destaca que el mal uso de los
antibidticos favorece la resistencia bacteriana y disminuye la eficacia de estos farmacos. Explica
que los antibidticos deben usarse solo ante infecciones bacterianas, siguiendo siempre la
prescripcion médica en dosis y duracion. También advierte que compartir, suspender o reutilizar
antibioticos aumenta riesgos y efectos adversos. Concluye que el uso responsable es esencial
para proteger la salud publica y evitar la propagacion de bacterias resistentes.

Desde el rol del Regente de farmacia, el articulo resalta la importancia de su participacion
activa en la educacion, dispensacion segura y promocion del uso racional de antibidticos. El
regente se convierte en un actor clave para prevenir la automedicacion, orientar a los pacientes
sobre cuando los antibidticos son realmente necesarios y garantizar que se cumplan las
indicaciones en dosis, frecuencia y duracion. Ademads, contribuye a evitar practicas riesgosas
como compartir o guardar antibidticos y a identificar sefiales de uso inapropiado. Su intervencion
directa fortalece la seguridad del paciente, reduce la resistencia bacteriana y mejora la calidad del
servicio farmacéutico.

Articulo: Estudios del consumo de antibidticos en pacientes de farmacia comunitaria.
Goémez Martinez Sagrera et al., 2020 El articulo examina los patrones de consumo de
antibidticos entre pacientes que acuden a farmacias comunitarias, identificando factores que
influyen en su uso, como prescripcion médica, automedicacion y adherencia al tratamiento. Se
destacan los riesgos asociados al uso inapropiado, incluyendo resistencia bacteriana, efectos

adversos y costos innecesarios para el sistema de salud. Ademas, se revisan estrategias para
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optimizar la dispensacion, educar a los pacientes y fomentar la farmacovigilancia, subrayando el
papel activo de la farmacia comunitaria en la promocion del uso racional de antibioticos y en la
prevencion de errores de medicacion relacionados con estos farmacos.

Desde la perspectiva del Regente, el articulo enfatiza la importancia de supervisar y
controlar el consumo de antibidticos en la farmacia comunitaria. El regente debe garantizar que
la dispensacion se haga siguiendo protocolos clinicos, promover la educacion de pacientes sobre
la adherencia y los riesgos de automedicacion, y liderar estrategias de uso racional y
farmacovigilancia. Ademads, tiene un papel clave en recopilar y analizar datos de consumo para
disefiar intervenciones que reduzcan la resistencia bacteriana y optimicen la seguridad del
tratamiento antibiotico en la poblacion.

Articulo: Uso racional de medicamentos y normas para las buenas précticas de
prescripcion. Vera Carrasco O. 2020 El articulo aborda los principios del uso racional de
medicamentos (URM), destacando la importancia de seleccionar, dosificar y prescribir farmacos
de manera segura y efectiva. Se revisan las normas y guias de buenas practicas de prescripcion,
enfatizando la necesidad de basarse en evidencia cientifica, considerar factores del paciente
(edad, comorbilidades, interacciones) y evitar la automedicacion o la prescripcion innecesaria.
Ademas, se destaca la funcion de la farmacia comunitaria en la supervision y seguimiento de la
terapia, promoviendo la seguridad del paciente y la eficiencia en el uso de recursos sanitarios. El
articulo concluye que la implementacion de estas normas contribuye a reducir errores de
medicacion, efectos adversos y problemas de resistencia a medicamentos.

Desde la perspectiva del Regente, el articulo resalta la responsabilidad de garantizar que
la prescripcion y el uso de medicamentos se realicen de manera racional y segura. El regente

debe supervisar que el personal farmacéutico cumpla con las normas de buenas practicas,
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capacitar al equipo sobre protocolos de prescripcion y dispensacion, y promover la educacion de
los pacientes sobre el uso correcto de los medicamentos. Ademas, tiene un papel clave en la
implementacion de estrategias de seguimiento y farmacovigilancia, contribuyendo a reducir
errores de medicacion, efectos adversos y la resistencia a farmacos en la comunidad.

Articulo:

Uso racional de antibidticos en pacientes de terapia intensiva desde la administracion
publica. Viloria Alvarado D., V. Mesa Lugo E., C. 2022 El estudio analiza el uso racional de
antibioticos en una unidad de cuidados intensivos publica, a través de encuestas a 40 trabajadores
del hospital general de Manta. Aplicando un enfoque cuantitativo, se encuentra que el 100 % de
los pacientes y sus familias no compran antibidticos durante su estancia, lo que sugiere una
gestion institucional adecuada. Los autores concluyen que la administracion ptblica maneja de
forma responsable el presupuesto para la antibioticoterapia critica, reflejando un uso racional
desde la perspectiva administrativa y financiera.

Como Regente de farmacia, el articulo evidencia la importancia de garantizar el uso
racional de antibidticos en UCI mediante una adecuada gestion administrativa y control de
dispensacion. Los resultados muestran que los pacientes no adquieren antibidticos por cuenta
propia, lo que refleja un manejo seguro y controlado del medicamento. Sin embargo, se identifica
la necesidad de fortalecer la supervision farmacéutica, implementar programas de optimizacion
del uso de antimicrobianos y promover la capacitacion del personal, asegurando asi una practica

farmacéutica basada en evidencia y la seguridad del paciente.
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Conclusiones

El analisis realizado permite concluir que las estrategias educativas orientadas al uso
racional de antibidticos en Colombia tienen un impacto muy significativo en la salud publica,
especialmente al mejorar el conocimiento y las practicas de la comunidad en general, que ayude
a mitigar la gran problematica que hoy en dia abordamos por el mal uso de medicamentos.

La caracterizacion de las categorias tematicas muestra que la literatura académica
identifica una amplia variedad de enfoques educativos, desde campafias comunitarias hasta
formacion profesional, lo que evidencia un interés creciente por abordar el uso racional de
antibioticos desde diferentes perspectivas educativas en el contexto colombiano y a nivel
mundial.

La sintesis de evidencias nacionales e internacionales revela que la mayoria de las
estrategias educativas generan mejoras en conocimientos, actitudes y practicas frente al uso
adecuado de antibidticos, aunque permanece la necesidad de reforzar guias que permitan medir
su efectividad a largo plazo.

El andlisis de los enfoques metodologicos y los aportes interdisciplinarios evidencia que
las investigaciones revisadas reconocen el papel de regentes de farmacia como un actor clave en
la promocioén del uso racional de antibioticos. Su participacion en procesos educativos, en la
orientacion al usuario y en la vigilancia del consumo contribuye de manera directa a mejorar la
salud publica. No obstante, se identifica la necesidad de fortalecer su formacion continua,
estandarizar protocolos educativos y promover su integracion activa en equipos
interdisciplinarios, con el fin de potenciar su impacto en la prevencion del uso inadecuado de

antibidticos y en la reduccion de la resistencia antimicrobiana.
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