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Resumen

La automedicacion con antibidticos y su relacién con la resistencia antimicrobiana
constituyen actualmente una de las principales problematicas de salud publica a nivel mundial,
debido al uso inadecuado de estos medicamentos sin prescripcidn médica, en dosis incorrectas o
con interrupcién temprana del tratamiento, lo que favorece la aparicion de microorganismos
resistentes y disminuye la efectividad terapéutica. El objetivo de esta investigacion fue analizar los
factores asociados a la automedicacién y su impacto en la resistencia bacteriana, asi como destacar
el papel del regente de farmacia en la promocion del uso racional de antibidticos. La metodologia
utilizada correspondié a una revision tematica de tipo descriptivo y exploratorio con enfoque
cualitativo, basada en el anélisis de 40 referencias bibliograficas, documentos normativos y
literatura cientifica relacionada con automedicacion, resistencia antimicrobiana y servicios
farmacéuticos. Los resultados evidenciaron que factores sociales, culturales y econémicos, como
la facilidad de acceso a medicamentos, la limitada educacion sanitaria y las barreras en los
servicios de salud, favorecen la dispensacion inadecuada de antibidticos, especialmente en
América Latina y Colombia. Asimismo, se identificoO que el uso irracional de antimicrobianos
genera consecuencias como fracaso terapéutico, reacciones adversas y aumento de infecciones
dificiles de tratar. En conclusién, fortalecer la educacion comunitaria, la farmacovigilancia y la
dispensacion responsable resulta fundamental para disminuir la automedicacion y controlar la
resistencia antimicrobiana, reconociendo al regente de farmacia como un actor clave en la

proteccién de la salud publica.

Palabras clave:

automedicacidn, resistencia antimicrobiana, antibiéticos, farmacovigilancia, regente de

farmacia.
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Abstract

This research addresses Self-medication with antibiotics and its relationship with
antimicrobial resistance currently constitute one of the main public health problems worldwide,
due to the inappropriate use of these medications without medical prescription, in incorrect doses,
or with early interruption of treatment, which promotes the emergence of resistant microorganisms
and reduces therapeutic effectiveness. The objective of this research was to analyze the factors
associated with self-medication and its impact on bacterial resistance, as well as to highlight the
role of the pharmacy technician in promoting the rational use of antibiotics. The methodology used
corresponded to a descriptive and exploratory thematic review with a qualitative approach, based
on the analysis of 40 bibliographic references, regulatory documents, and scientific literature
related to self-medication, antimicrobial resistance, and pharmaceutical services. The results
showed that social, cultural, and economic factors, such as easy access to medications, limited
health education, and barriers to healthcare services, favor the inappropriate dispensing of
antibiotics, especially in Latin America and Colombia. Likewise, it was identified that the
irrational use of antimicrobials generates consequences such as therapeutic failure, adverse
reactions, and an increase in infections that are difficult to treat. In conclusion, strengthening
community education, pharmacovigilance, and responsible dispensing is essential to reduce self-
medication and control antimicrobial resistance, recognizing the pharmacy technician as a key

actor in the protection of public health.

Keywords:

self-medication, antimicrobial resistance, antibiotics, pharmacovigilance, pharmacy

technician
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Introduccién

La automedicacidn con antibidticos y la resistencia antimicrobiana representan
actualmente uno de los principales desafios para la salud publica mundial, debido al incremento
del uso irracional de medicamentos y a la dispensacion inadecuada de antibi6ticos sin
supervision profesional. Esta problematica afecta especialmente a paises de América Latina y, de
manera particular, a Colombia, donde persisten factores como el facil acceso a medicamentos, la
limitada educacion sanitaria y las barreras en los servicios de salud, favoreciendo préacticas de

automedicacién que aumentan la aparicién de microorganismos resistentes.

En este contexto, la presente investigacion adquiere relevancia sanitaria al analizar el
impacto del uso inadecuado de antibioticos sobre la eficacia terapéutica, el aumento de
hospitalizaciones y los riesgos para la seguridad del paciente. Desde el &ambito académico, el
estudio resulta pertinente porque fortalece el conocimiento sobre la responsabilidad ética y
sanitaria del regente de farmacia en la promocion del uso racional de medicamentos y la
prevencion de la resistencia antimicrobiana. Asimismo, se identifican vacios investigativos
relacionados con la limitada implementacion de estrategias educativas y de farmacovigilancia en
los servicios farmacéuticos comunitarios. Metodoldgicamente, el trabajo se desarroll6 mediante
una revision tematica con enfoque cualitativo, alcance descriptivo-exploratorio y disefio no
experimental, basada en el analisis de literatura cientifica, documentos normativos y estudios
académicos publicados entre 2016 y 2026. Finalmente, esta investigacion aporta elementos
tedricos y practicos orientados al fortalecimiento de estrategias regulatorias, educativas y de
dispensacion responsable como mecanismos esenciales para proteger la salud publica y

garantizar la efectividad futura de los tratamientos antimicrobianos.
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Marcos de Referencia

Planteamiento Problema

La resistencia antimicrobiana constituye uno de los principales desafios de salud publica
a nivel mundial, asociada en gran medida al uso irracional y no supervisado de antibidticos. La
automedicacién, la dispensacion sin formula médica y la interrupcion prematura de tratamientos
favorecen la seleccion de cepas bacterianas resistentes, incrementando la morbimortalidad, los

costos sanitarios y la complejidad terapéutica.

En el contexto latinoamericano, la facilidad de acceso a antibioticos sin el debido control
fortalece préacticas inadecuadas que comprometen la efectividad futura de estos medicamentos.
Desde la perspectiva de la farmacovigilancia y el uso racional de medicamentos, el talento
humano en farmacia (especialmente el regente de farmacia en el &mbito comunitario) desempefa

un papel estratégico en la contencién del fenémeno.

La dispensacion responsable no debe limitarse a la entrega del medicamento, sino que
implica verificacion de la prescripcion, educacion al paciente, identificacion de riesgos y
orientacion ética frente a la solicitud inadecuada de antibidticos. Sin embargo, persisten vacios
en la implementacion sistematica de estas practicas y en la reflexidn sobre la corresponsabilidad

ética y sanitaria del personal farmacéutico.

En este sentido, resulta pertinente realizar una revision tematica que analice la relacién
entre automedicacion, resistencia bacteriana y el papel del regente de farmacia como agente

clave en la promocion del uso racional de antibioticos.
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Pregunta de Investigacion

¢Cudl es la evidencia cientifica disponible sobre la relacion entre la automedicacion y el
uso irracional de antibiéticos con el desarrollo de resistencia antimicrobiana, y qué estrategias
pueden ser implementadas por el regente de farmacia para promover su uso racional y prevenir

este problema de salud publica?

Justificacion de la Investigacion

La resistencia antimicrobiana amenaza la eficacia de los tratamientos antibioticos y
compromete los avances logrados en el control de enfermedades infecciosas. La automedicacion
y la dispensacion sin criterios técnicos adecuados constituyen factores determinantes en la

aceleracion del fendmeno.

Desde una perspectiva ética y sanitaria, el regente de farmacia ocupa una posicion
estratégica en el primer nivel de atencidn, donde se toman decisiones criticas sobre el acceso a
antibioticos. Su actuacion responsable puede contribuir significativamente a la educacion del

paciente, la prevencion del uso indebido y la identificacion de riesgos asociados.

Esta revision tematica permitira consolidar fundamentos conceptuales y evidencia
cientifica que respalden el fortalecimiento del rol del talento humano en farmacia dentro de las
estrategias de contencion de la resistencia antimicrobiana. Asimismo, aportara elementos para la
reflexion ética y el disefio de intervenciones orientadas al uso racional de medicamentos,

alineadas con los principios de farmacovigilancia y salud publica
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Objetivos

Objetivo General

Analizar la evidencia cientifica publicada entre 2016 y 2025 en América Latina y otros
contextos internacionales, con enfasis en Colombia, sobre la relacion entre la automedicacion y
la resistencia antimicrobiana, los factores que favorecen la dispensacién inadecuada de
antibidticos y las estrategias orientadas a promover su uso racional desde la practica del regente

de farmacia.

Objetivos Especificos

Describir el fendmeno de la resistencia antimicrobiana asociado a la automedicacion y al

uso irracional de antibidticos.
Identificar los factores que favorecen la dispensacidn inadecuada de antibidticos.

Describir estrategias que fortalezcan la promocién del uso racional de antibioticos.
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Marco conceptual

Automedicacién

La automedicacién corresponde al consumo de medicamentos por iniciativa propia, sin
prescripcion, supervision o seguimiento de un profesional de la salud. Esta préactica incluye la
utilizacién de medicamentos formulados previamente, recomendaciones de familiares o amigos,
publicidad farmacéutica, informacion obtenida en internet y adquisicion directa en

establecimientos farmacéuticos sin control medico (Babativa y Fierro, 2018).

Diversos estudios han demostrado que la automedicacion constituye un problema
creciente de salud publica debido a los riesgos asociados con el uso inadecuado de
medicamentos, especialmente antibioticos. Entre las principales consecuencias se encuentran las
reacciones adversas, interacciones medicamentosas, retraso en diagnosticos oportunos,

dependencia farmacoldgica y aumento de la resistencia antimicrobiana (Concha et al., 2022).

La automedicacion esta influenciada por maltiples factores sociales, culturales y
economicos. Entre ellos se destacan la facilidad de acceso a medicamentos, la deficiente
educacion sanitaria, la publicidad farmacéutica, la percepcion de enfermedades leves y las
barreras de acceso a servicios medicos (Ramos y Hernandez, 2023). Asimismo, Cusma Ticlla
(2023) sefiala que variables sociodemogréaficas como edad, nivel educativo y capacidad

econdmica influyen significativamente en esta practica.

En Colombia y América Latina, la automedicacion con antibioticos representa una
problematica particularmente relevante. Casas et al. (2024) identificaron que muchas personas
consideran erroneamente que los antibioticos pueden utilizarse para cualquier infeccion, incluso

de origen viral, favoreciendo asi el uso indiscriminado y el desarrollo de resistencia bacteriana.
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De igual manera, Tapiero y Ariza (2023) sostienen que la dispensacion inadecuada de
antibidticos sin formula médica continta siendo frecuente en establecimientos farmacéuticos,
situacién que incrementa los riesgos para la salud publica y dificulta el control epidemiol6gico

de enfermedades infecciosas.

Desde el &ambito farmacéutico, el regente de farmacia desempefia un papel fundamental
en la prevencion de la automedicacion mediante estrategias de educacion sanitaria, orientacion

farmacoterapéutica y promocion del uso responsable de medicamentos (Chacon et al., 2019).

Antimicrobianos

Los antimicrobianos son sustancias naturales, sintéticas o semisintéticas utilizadas para
prevenir, controlar o eliminar microorganismos patégenos como bacterias, hongos, virus y
parasitos. Dentro de este grupo se encuentran los antibioticos, antivirales, antifungicos y

antiparasitarios (De la Cadena et al., 2023).

Los antibidticos constituyen uno de los mayores avances terapéuticos de la medicina
moderna debido a su capacidad para tratar infecciones bacterianas y reducir significativamente la
morbimortalidad asociada a enfermedades infecciosas. Sin embargo, su efectividad depende

directamente de un uso racional y adecuado (Leon et al., 2025).

El uso inadecuado de antimicrobianos incluye:

. Automedicacion,

Suspension temprana del tratamiento,

Uso de dosis incorrectas,

. Utilizacién para infecciones virales,
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. Prescripcion innecesaria,

. Dispensacion sin formula medica.

Estas précticas favorecen la aparicién de microorganismos resistentes y reducen las

opciones terapéuticas disponibles (Espinosa y Gallon, 2016).

De acuerdo con Huamani (2018), en muchos establecimientos farmacéuticos persiste el
expendio de antimicrobianos sin control adecuado, situacion que evidencia debilidades

regulatorias y fallas en la vigilancia sanitaria.

Asimismo, Cardona et al. (2025) destacan que el incremento del consumo de antibioticos
en Colombia entre 2020 y 2023 evidencia la necesidad de fortalecer programas de

farmacovigilancia y educacion comunitaria orientados al uso racional de antimicrobianos.

El farmacéutico y el regente de farmacia cumplen una funcidn esencial en la dispensacion
responsable de estos medicamentos, garantizando que su uso se realice bajo criterios cientificos,

éticos y normativos (Codesal et al., 2018).

Resistencia Antimicrobiana

La resistencia antimicrobiana (RAM) es la capacidad adquirida por microorganismos
como bacterias, virus, hongos y parasitos para sobrevivir o multiplicarse pese a la accion de
medicamentos disefiados para eliminarlos. Este fendmeno constituye actualmente una de las

mayores amenazas para la salud publica mundial (Morales et al., 2024).

La RAM surge principalmente como consecuencia del uso indiscriminado e irracional de

antimicrobianos, especialmente antibidticos. Factores como la automedicacion, la interrupcion de
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tratamientos, la prescripcion inadecuada y la dispensacién sin control contribuyen

significativamente a este problema (Concha et al., 2022).

Leodn et al. (2025) describen la resistencia bacteriana como una “amenaza silenciosa”,
debido a que disminuye progresivamente la eficacia terapéutica de los antibidticos y aumenta las

tasas de mortalidad, hospitalizacidn y costos sanitarios.

En Colombia, De la Cadena et al. (2023) reportaron un incremento preocupante de
microorganismos resistentes en instituciones de salud de alta complejidad entre 2018 y 2021, lo
que evidencia la necesidad urgente de fortalecer politicas de vigilancia epidemiolégica y

programas de optimizacion de antimicrobianos.

La resistencia antimicrobiana tiene implicaciones clinicas, economicas y sociales. Entre

Sus consecuencias se encuentran:

. Tratamientos mas prolongados,

. Mayor riesgo de complicaciones,

. Incremento de hospitalizaciones,

. Aumento de costos en salud,

. Reduccion de alternativas terapéuticas efectivas.

Segun Rodriguez et al. (2023), el abordaje de la RAM requiere estrategias intersectoriales
bajo el enfoque “Una Salud”, integrando acciones en salud humana, salud animal y medio

ambiente.

El regente de farmacia participa activamente en la prevencion de la RAM mediante:



19

. Dispensacion adecuada,

. Educacion al paciente,

. Seguimiento farmacoterapéutico,

. Promocion de adherencia terapéutica,

. Reporte de problemas relacionados con medicamentos.

Uso Racional de Medicamentos

El uso racional de medicamentos implica que los pacientes reciban los medicamentos
apropiados para sus necesidades clinicas, en dosis adecuadas, durante el tiempo necesario y al

menor costo posible tanto para ellos como para la comunidad (Leal, 2025).

Este concepto constituye uno de los pilares fundamentales de la farmacoterapia segura y
eficiente. El uso racional busca garantizar efectividad terapéutica, minimizar riesgos y optimizar

recursos sanitarios.

El uso irracional de medicamentos incluye:

. Automedicacion,

. Polifarmacia,

. Duplicidad terapéutica,

. Incumplimiento de tratamientos,
. Uso innecesario de antibidticos,

. Prescripcién inadecuada.
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Estas situaciones incrementan la probabilidad de reacciones adversas, interacciones

medicamentosas Y resistencia antimicrobiana (Bustos et al., 2024).

Martinez et al. (2025) destacan que las estrategias educativas comunitarias representan
herramientas efectivas para fortalecer el uso racional de antibiéticos y promover cambios

conductuales en la poblacién.

Asimismo, la intervencion farmacéutica desempefia un papel esencial en el cumplimiento
terapéutico y en la prevencion de errores relacionados con medicamentos. Capcha (2023)
evidencio que la orientacion farmacéutica mejora significativamente la adherencia al tratamiento
antibiotico.

Desde la préactica profesional, el regente de farmacia contribuye al uso racional mediante:

. Educacion sanitaria,

. Validacion de prescripciones,

. Identificacion de interacciones,

. Seguimiento farmacoterapéutico,

. Promocion de adherencia terapéutica,
. Farmacovigilancia.

Dispensacion de Medicamentos

La dispensacion de medicamentos corresponde al acto profesional mediante el cual se
entrega un medicamento al usuario, acompafiado de informacién clara y suficiente sobre su uso

adecuado, dosis, conservacion, precauciones y posibles efectos adversos (Ganen et al., 2017).



21

La dispensacion no debe limitarse Gnicamente a la entrega fisica del medicamento, sino
que implica una actividad asistencial orientada a garantizar la seguridad y efectividad del

tratamiento farmacolégico.

Lopez y Ramirez (2021) sefialan que las préacticas inadecuadas de dispensacion favorecen
la automedicacion y el uso irracional de antibiéticos, especialmente cuando se suministran

medicamentos sin formula médica.

En Colombia, Mejia et al. (2018) identificaron deficiencias en la cualificacion y
experiencia de algunos vendedores de droguerias, situacion que puede comprometer la calidad de

la atencion farmacéutica y favorecer errores en la dispensacion.

La dispensacion adecuada incluye:

. Validacion de la formula médica,

. Verificacion de dosis,

. Orientacion sobre administracion,

. Identificacion de interacciones,

. Educacion sobre adherencia terapéutica,
. Promocion del uso racional.

Codesal et al. (2018) resaltan que la intervencion farmacéutica durante la dispensacion
permite detectar problemas relacionados con medicamentos y prevenir el uso inadecuado de

antibiéticos.
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Asimismo, Garcia Alfaro (2021) destaca que herramientas como la receta electronica
fortalecen la integracion del farmacéutico en el sistema de salud y mejoran los procesos de

seguimiento y control farmacoterapéutico.

Responsabilidad Etica del Regente de Farmacia

El regente de farmacia posee una responsabilidad ética fundamental en la promocion del
uso seguro y racional de medicamentos. Su ejercicio profesional debe orientarse bajo principios
de beneficencia, no maleficencia, responsabilidad sanitaria y proteccion de la salud publica

(Roman et al., 2020).

La ética farmacéutica implica garantizar que los medicamentos sean dispensados de

manera adecuada, evitando practicas que favorezcan riesgos para los pacientes o la comunidad.

Buitrago (2024) destaca que el regente de farmacia cumple un papel preventivo esencial
en la identificacion de problemas relacionados con medicamentos, reacciones adversas e

interacciones farmacologicas.

Asimismo, Bohdrquez y Cano (2020) sostienen que el tecndlogo en regencia de farmacia
tiene una funcion educativa orientada a sensibilizar a la poblacion sobre el uso adecuado de

antibioticos y los riesgos de la automedicacion.
La responsabilidad ética incluye:

Dispensar conforme a la normatividad,

Brindar informacion veraz,

Promover adherencia terapéutica,

Evitar dispensacion irregular,
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. Proteger la seguridad del paciente,

. Participar en farmacovigilancia.

De igual manera, Gonzalez et al. (2025) sefialan que la automedicacion representa una
problematica social y legal que exige mayor compromiso ético por parte de los profesionales

farmacéuticos y fortalecimiento de mecanismos regulatorios.

Salud Publica y Control de la Resistencia Antimicrobiana

La resistencia antimicrobiana constituye un problema prioritario de salud publica debido
a su impacto sobre la morbimortalidad, la seguridad del paciente y la sostenibilidad de los

sistemas sanitarios (Morales et al., 2024).

El control de la RAM requiere estrategias integrales orientadas a disminuir el uso

inadecuado de antimicrobianos y fortalecer la vigilancia epidemiologica.

Entre las principales estrategias se encuentran:

Programas de optimizacion de antimicrobianos,

. Farmacovigilancia,

. Educacion comunitaria,

. Regulacion sanitaria,

. Vigilancia microbiologica,

Promocion del uso racional de medicamentos.

Rodriguez et al. (2023) enfatizan la importancia de establecer alianzas pablicas y

privadas bajo el enfoque “Una Salud” para enfrentar la resistencia antimicrobiana en Colombia.
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Igualmente, Cardona et al. (2025) sostienen que el fortalecimiento de estrategias
educativas y regulatorias resulta indispensable para disminuir el consumo indiscriminado de

antibioticos.

La educacion sanitaria desempefia un papel determinante en la prevencién de la
automedicacién y la promocion de conductas responsables frente al uso de antimicrobianos

(Martinez et al., 2025).

En este contexto, el regente de farmacia se convierte en un actor estratégico para la salud

publica mediante:

. Orientacion farmacéutica,

. Educacion comunitaria,

. Vigilancia del uso de antibidticos,

. Reporte de eventos adversos,

. Promocion de adherencia terapéutica,

. Prevencion de la resistencia antimicrobiana.

El fortalecimiento del trabajo interdisciplinario entre profesionales de la salud,
autoridades sanitarias y comunidad es esencial para controlar la resistencia antimicrobiana y

garantizar la eficacia futura de los tratamientos antiinfecciosos.
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Marco Tedrico

Automedicacion en el Contexto de la Salud Publica

La automedicacion constituye una de las practicas mas frecuentes en el &mbito de la salud
publica y representa un desafio importante para los sistemas sanitarios a nivel mundial. Esta
practica se relaciona con el consumo de medicamentos sin la orientacién adecuada de un
profesional de la salud, situacion que puede generar consecuencias negativas tanto para el
individuo como para la comunidad. En América Latina, la automedicacion se ha incrementado
debido a factores sociales, econémicos y culturales, entre ellos la facilidad de acceso a
medicamentos, la publicidad farmacéutica, las dificultades de acceso a los servicios de salud y la
percepcion erronea de que ciertos medicamentos son completamente seguros (Concha et al.,

2022).

La Organizacion Mundial de la Salud ha sefialado que el uso irracional de medicamentos
constituye uno de los principales problemas sanitarios contemporaneos, debido a que favorece la
aparicion de reacciones adversas, intoxicaciones, dependencia farmacoldgica y resistencia
antimicrobiana. En este contexto, la automedicacion se convierte en una problematica de salud

publica que requiere intervenciones educativas, regulatorias y farmacéuticas.

Concepto de Automedicacion.

La automedicacion puede definirse como el uso de medicamentos por iniciativa propia o
por recomendacion de personas no autorizadas, sin la evaluacion, diagndstico o prescripcion de
un profesional de la salud. Rubio et al. (2017) sefialan que esta practica implica la utilizacion de

medicamentos para tratar sintomas o enfermedades autodiagnosticadas.
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De acuerdo con Babativa y Fierro (2018), la automedicacion también incluye el uso
reiterado de férmulas antiguas, el consumo de medicamentos sobrantes y la recomendacion entre
familiares 0 amigos. Aunque en algunos casos puede considerarse una préctica de autocuidado
responsable cuando se utilizan medicamentos de venta libre de manera adecuada, el problema

surge cuando se emplean farmacos que requieren control médico, especialmente antibidticos.

La automedicacion se relaciona con una falsa percepcion de conocimiento farmacoldgico
y con la idea de que determinadas enfermedades pueden tratarse sin supervision médica. Esto
favorece el uso inadecuado de medicamentos y el incremento de riesgos para la salud individual

y colectiva.

Tipos de Automedicacion.

La automedicacion puede clasificarse en responsable e irresponsable. La automedicacion
responsable hace referencia al uso adecuado de medicamentos de venta libre para el tratamiento
de sintomas leves y transitorios, siguiendo las indicaciones farmacéuticas y las instrucciones del
fabricante. Por el contrario, la automedicacion irresponsable implica el consumo de
medicamentos sin informacion suficiente, sin diagndstico médico y sin considerar riesgos,

contraindicaciones o interacciones medicamentosas (Chacon et al., 2019).

Asimismo, existen otras clasificaciones segun la fuente de recomendacion o el tipo de

medicamento utilizado. Entre ellas se destacan:

. Automedicacion por recomendacion familiar o social.

. Automedicacion inducida por publicidad farmacéutica.

. Automedicacion basada en experiencias previas.
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. Automedicacién con medicamentos de venta libre.

. Automedicacion con medicamentos sujetos a prescripcion.

La automedicacion con antibidticos representa una de las formas méas preocupantes

debido a su relacién directa con la resistencia antimicrobiana.

Factores que Favorecen la Automedicacion.

La préctica de la automedicacién esté influenciada por multiples factores sociales,
econdmicos, culturales y sanitarios. Luna (2023) menciona que uno de los factores mas
relevantes es la dificultad de acceso a los servicios de salud, ya sea por barreras economicas,

largas esperas o falta de cobertura sanitaria.

Otro factor importante es la publicidad farmacéutica, la cual influye directamente en las
decisiones de consumo de medicamentos. Casanova y Guido (2020) sostienen que las estrategias
publicitarias generan percepciones de seguridad y eficacia que motivan el uso de medicamentos

sin orientacion profesional.

Entre los factores asociados también se encuentran:

. Bajo nivel de educacion sanitaria.

. Recomendaciones de familiares o amigos.

. Disponibilidad de medicamentos en farmacias y droguerias.
. Experiencias previas positivas con determinados farmacos.
. Influencia de redes sociales y medios digitales.

o Costos elevados de la atencion médica.
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Durante la pandemia por COVID-19 se evidencié un incremento significativo de la
automedicacion, especialmente con antibidticos y otros medicamentos relacionados con

tratamientos no comprobados cientificamente (Mifian-Tapia et al., 2020).

Riesgos Asociados al Uso Inadecuado de Medicamentos.

El uso inadecuado de medicamentos puede ocasionar graves consecuencias para la salud.
Entre los principales riesgos se encuentran las reacciones adversas, interacciones

medicamentosas, toxicidad, dependencia farmacoldgica y fracaso terapéutico.

Bustos Rojas et al. (2024) destacan que las interacciones medicamentosas representan
uno de los principales problemas derivados del consumo inadecuado de medicamentos,

especialmente en adultos mayores polimedicados.

Otros riesgos incluyen:

. Ocultamiento de sintomas de enfermedades graves.
. Incremento de hospitalizaciones.

. Intoxicaciones agudas y cronicas.

. Desarrollo de resistencia antimicrobiana.

. Aumento de costos sanitarios.

. Reacciones alérgicas severas.

El uso irracional de medicamentos también puede comprometer la adherencia terapéutica

y disminuir la efectividad de los tratamientos médicos.
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Automedicacién con Antibidticos.

La automedicacion con antibidticos constituye una de las practicas mas peligrosas dentro
del uso irracional de medicamentos. Casas et al. (2024) sefialan que muchas personas consumen
antibidticos para tratar infecciones virales, procesos gripales o sintomas inespecificos,

desconociendo que estos medicamentos solo son efectivos contra infecciones bacterianas.

Belete (2023) indica que la automedicacion con antibidticos se relaciona con la facilidad
de acceso a estos medicamentos y con la falta de regulacién efectiva en algunos establecimientos

farmacéuticos.

Entre las conductas mas frecuentes asociadas a esta practica se encuentran:

Suspender el tratamiento antes del tiempo indicado.

. Compartir antibidticos con otras personas.

. Reutilizar férmulas anteriores.

. Consumir dosis inadecuadas.

. Utilizar antibioticos para infecciones virales.

Estas préacticas favorecen el desarrollo de bacterias resistentes y dificultan el tratamiento

de futuras infecciones.
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Antimicrobianos y su Uso Terapéutico

Concepto de Antimicrobianos.

Los antimicrobianos son sustancias capaces de destruir o inhibir el crecimiento de
microorganismos como bacterias, virus, hongos y parasitos. Dentro de este grupo se encuentran

los antibidticos, antivirales, antifingicos y antiparasitarios.

Segun De la Cadena et al. (2023), los antimicrobianos representan una herramienta
fundamental para el tratamiento de enfermedades infecciosas y han contribuido

significativamente a la disminucion de la mortalidad asociada a infecciones.

Los antibidticos, especificamente, actian sobre diferentes estructuras bacterianas,

alterando procesos esenciales para la supervivencia del microorganismo.

Clasificacion de los Antimicrobianos.

Los antimicrobianos pueden clasificarse segun el tipo de microorganismo sobre el cual

actuan:
. Antibacterianos o antibidticos.
. Antivirales.
. Antifangicos.
. Antiparasitarios.

Asimismo, los antibioticos pueden clasificarse de acuerdo con su mecanismo de accion:

. Inhibidores de la sintesis de pared celular.

. Inhibidores de la sintesis proteica.
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o Alteradores de la membrana celular.
. Inhibidores de la sintesis de acidos nucleicos.
o Antimetabolitos.

Esta clasificacion permite seleccionar el tratamiento més adecuado segun el

microorganismo implicado y las caracteristicas clinicas del paciente.

Importancia de los Antibioticos en el Tratamiento de Infecciones.

Los antibi6ticos han revolucionado la medicina moderna al permitir el tratamiento eficaz
de infecciones bacterianas que anteriormente causaban alta mortalidad. Leon et al. (2025)
destacan que estos medicamentos han sido esenciales para el desarrollo de procedimientos

médicos complejos como cirugias, trasplantes y tratamientos oncologicos.

La disponibilidad de antibioticos eficaces ha contribuido a:

. Reducir complicaciones infecciosas.
. Disminuir la mortalidad.

. Mejorar la calidad de vida.

. Prevenir infecciones hospitalarias.

. Facilitar procedimientos invasivos.

Sin embargo, su efectividad se encuentra amenazada por el uso indiscriminado y el

aumento de la resistencia bacteriana.



32

Uso Adecuado de Antimicrobianos en la Practica Clinica.

El uso adecuado de antimicrobianos implica la seleccién correcta del medicamento,
dosis, duracion y via de administracion, basandose en evidencia cientifica y caracteristicas

individuales del paciente.

Capcha (2023) sefiala que la intervencion farmacéutica contribuye significativamente al
cumplimiento adecuado de la terapia antibiotica y a la reduccion de errores relacionados con

medicamentos.

Entre los principios del uso adecuado de antimicrobianos se encuentran:

. Confirmar la necesidad del antibidtico.

. Seleccionar el antimicrobiano apropiado.
. Ajustar dosis y duracion del tratamiento.
. Promover adherencia terapéutica.

. Evitar tratamientos innecesarios.

El cumplimiento de estas medidas favorece mejores resultados clinicos y disminuye la
aparicion de resistencia bacteriana.
Problemas Asociados al Uso Indiscriminado de Antibidticos.

El uso indiscriminado de antibi6ticos genera multiples problemas sanitarios. Espinosa y
Gallon (2016) evidenciaron altos niveles de consumo de antibi6ticos en droguerias, muchos de

ellos sin férmula médica.

Entre las principales consecuencias del uso indiscriminado se encuentran:



33

. Resistencia antimicrobiana.

. Reacciones adversas.

. Alteracion de la microbiota.

. Incremento de costos sanitarios.

. Fracaso terapéutico.

. Mayor riesgo de infecciones dificiles de tratar.

La resistencia bacteriana derivada del uso inadecuado de antibidticos constituye

actualmente una amenaza mundial para la salud publica.

Resistencia Antimicrobiana como Problema de Salud Publica

Concepto de Resistencia Antimicrobiana.

La resistencia antimicrobiana ocurre cuando los microorganismos desarrollan
mecanismos que les permiten sobrevivir a la accion de los antimicrobianos. Esto provoca que los
tratamientos habituales pierdan efectividad y que las infecciones se vuelvan mas dificiles de

controlar.

La Organizacion Mundial de la Salud considera la resistencia antimicrobiana una de las
mayores amenazas para la salud publica mundial. De la Cadena et al. (2023) destacan que en
Colombia se ha evidenciado un aumento importante de microorganismos resistentes en

instituciones hospitalarias.
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Mecanismos de Resistencia Bacteriana.

Las bacterias pueden desarrollar resistencia mediante diferentes mecanismos bioldgicos,

entre ellos:
. Produccion de enzimas que inactivan antibiéticos.
. Alteracion de sitios de accién farmacolégica.
. Disminucién de permeabilidad celular.
. Bombas de expulsion de antibioticos.
. Formacion de biopeliculas.

Estos mecanismos pueden transmitirse entre bacterias, favoreciendo la propagacion de
cepas resistentes.
Factores que Contribuyen al Desarrollo de la Resistencia Antimicrobiana.

La resistencia antimicrobiana se encuentra asociada principalmente al uso inadecuado de

antibioticos. Morales et al. (2024) identifican como factores determinantes:

. Automedicacion.

. Prescripcidn inadecuada.

. Suspension temprana del tratamiento.

. Uso de antibi6ticos en agricultura y ganaderia.
. Falta de educacion sanitaria.

. Débil regulacion farmacéutica.
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Tapiero y Ariza (2023) indican que la venta libre de antibidticos y la falta de control en

algunos establecimientos farmacéuticos favorecen la expansion del problema.

Impacto de la Resistencia Antimicrobiana en los Sistemas de Salud.

La resistencia antimicrobiana incrementa la morbimortalidad y genera altos costos para
los sistemas sanitarios. Las infecciones resistentes requieren tratamientos mas prolongados,

hospitalizaciones extensas y medicamentos mas costosos.

Ademas, este fendmeno compromete procedimientos médicos avanzados y aumenta el

riesgo de brotes hospitalarios dificiles de controlar.
Las consecuencias incluyen:

Incremento de mortalidad.

. Aumento del gasto sanitario.

. Limitacion de opciones terapéuticas.

. Mayor ocupacién hospitalaria.

. Disminucion de efectividad de tratamientos médicos.

Estrategias Internacionales para el Control de la Resistencia Antimicrobiana.

Diversos organismos internacionales han implementado estrategias para enfrentar la

resistencia antimicrobiana. Entre ellas se destacan:
. Programas de optimizacion de antimicrobianos.
. Vigilancia epidemioldgica.

. Regulacion de venta de antibidticos.
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. Educacion sanitaria.
. Investigacion cientifica.
. Fortalecimiento de politicas publicas.

Rodriguez et al. (2023) resaltan la importancia de las alianzas publicas y privadas para
implementar estrategias integrales bajo el enfoque de “Una Salud”, el cual reconoce la relacion

entre salud humana, animal y ambiental.
Uso Racional de Medicamentos

Concepto de Uso Racional de Medicamentos.

El uso racional de medicamentos implica que los pacientes reciban medicamentos
apropiados para sus necesidades clinicas, en dosis adecuadas, durante el tiempo necesario y al

menor costo posible.

Segun Ganen et al. (2017), el uso racional constituye uno de los principales objetivos de
los servicios farmacéuticos, debido a que contribuye a mejorar los resultados terapeuticos y
disminuir riesgos asociados al tratamiento farmacoldgico.

Principios del Uso Racional de Antimicrobianos.

Los principios del uso racional de antimicrobianos incluyen:

Diagnostico adecuado.

Prescripcidn basada en evidencia.

o Seleccién correcta del antibiotico.

Uso de dosis y duracion apropiadas.



37

. Seguimiento farmacoterapéutico.

. Educacion al paciente.

La aplicacion de estos principios disminuye la aparicion de resistencia bacteriana y mejora
la efectividad terapéutica.
Consecuencias del Uso Irracional de Medicamentos.

El uso irracional de medicamentos genera consecuencias clinicas, econémicas y sociales.

Entre ellas destacan:

. Reacciones adversas.

. Intoxicaciones.

. Fracaso terapéutico.

. Resistencia antimicrobiana.

. Hospitalizaciones.

. Incremento del gasto sanitario.

Buitago (2024) enfatiza que los problemas relacionados con medicamentos representan una

causa importante de morbilidad prevenible.

Estrategias para Promover el Uso Responsable de Medicamentos.

Entre las estrategias para promover el uso responsable de medicamentos se encuentran:
. Educacion sanitaria.

. Campafias de sensibilizacion.



38

. Regulacion farmacéutica.

. Capacitacion del personal farmacéutico.
. Programas de farmacovigilancia.

. Intervencion farmacéutica.

Martinez et al. (2025) destacan el impacto positivo de las estrategias educativas

comunitarias en la promocion del uso racional de antibioticos.

Dispensacion de Medicamentos en los Servicios Farmacéuticos

Concepto de Dispensacion de Medicamentos.
La dispensacion es el acto profesional mediante el cual se entrega un medicamento al

paciente junto con la informacidn necesaria para su uso adecuado.

Ganen et al. (2017) indican que la dispensacion no debe limitarse a la entrega fisica del
medicamento, sino que debe incluir orientacion farmacéutica y verificacion de condiciones
terapéuticas.

Proceso de Dispensacion Farmacéutica.

El proceso de dispensacion incluye:

1. Validacidn de la prescripcion.
2. Verificacion del medicamento.
3. Evaluacion de posibles interacciones.

4. Entrega del medicamento.
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5. Educacidn al paciente.

6. Seguimiento farmacoterapéutico.

Una dispensacion adecuada contribuye a disminuir errores de medicacion y mejorar

adherencia terapéutica.

Dispensacion Responsable de Antibidticos.

La dispensacion responsable de antibioticos implica garantizar que estos medicamentos

sean entregados Unicamente bajo criterios legales y clinicos adecuados.

Lopez y Ramirez (2021) sefialan que el personal farmacéutico desempefia un papel

esencial en la prevencion del uso inadecuado de antibioticos.

Las acciones responsables incluyen:

Verificar férmula médica.

. Educar sobre cumplimiento terapéutico.

. Advertir sobre riesgos de automedicacion.
. Promover adherencia.

. Identificar uso inadecuado.

Orientacién Farmacéutica al Paciente.

La orientacién farmacéutica consiste en brindar informacién clara sobre:

o Dosis.

o Horarios.
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. Duracion del tratamiento.

. Reacciones adversas.

. Interacciones.

. Conservacion del medicamento.

Esta actividad fortalece la adherencia terapéutica y disminuye errores relacionados con

medicamentos.

Prevencion de Errores de Medicacion en la Dispensacion.

Los errores de medicacion pueden producirse durante la prescripcion, dispensacion o

administracion de medicamentos.

Las estrategias preventivas incluyen:

. Doble verificacion.

. Uso adecuado de sistemas de informacién.
. Educacion continua.

. Farmacovigilancia.

. Protocolos de dispensacion.

La prevencidn de errores contribuye a mejorar la seguridad del paciente.
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Atencion Farmacéutica en la Prevencion del Uso Inadecuado de Antimicrobianos

Concepto de Atencion Farmaceutica.
La atencidn farmacéutica es una practica profesional centrada en el paciente que busca

garantizar resultados terapéuticos seguros y efectivos.

Incluye actividades relacionadas con seguimiento farmacoterapéutico, identificacion de
problemas relacionados con medicamentos y educacion sanitaria.

Seguimiento Farmacoterapéutico.

El seguimiento farmacoterapéutico permite evaluar la efectividad y seguridad de los

tratamientos farmacologicos.

Herrero (2025) destaca que esta actividad favorece la deteccion temprana de problemas

relacionados con medicamentos y mejora los resultados clinicos.

Identificacion de Problemas Relacionados con Medicamentos.

Los problemas relacionados con medicamentos incluyen:

. Dosis incorrectas.

. Interacciones.

. Duplicidad terapéutica.
. Reacciones adversas.

. Falta de adherencia.

El personal farmacéutico desempefia un papel clave en la identificacion y resolucion de

estos problemas.
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Educacion al Paciente Sobre el Uso de Antibioticos.

La educacidn sanitaria constituye una estrategia fundamental para prevenir el uso

inadecuado de antibiéticos.

El paciente debe recibir informacion sobre:

. Uso exclusivo bajo prescripcion.

Cumplimiento del tratamiento.

Riesgos de suspensién temprana.

. Consecuencias de compartir medicamentos.

La educacion farmacéutica favorece conductas responsables y disminuye la

automedicacion.

Intervencion Farmacéutica en la Prevencion de la Automedicacion.

Codesal et al. (2018) sefialan que la intervencion farmacéutica en farmacias comunitarias

permite disminuir la dispensacion inadecuada de antibioticos.

Entre las intervenciones mas relevantes se encuentran:

. Educacion sanitaria.

. Deteccion de uso irracional.

. Orientacion farmacéutica.

. Remisién médica cuando sea necesario.

. Vigilancia farmacolégica.
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Estas acciones fortalecen la seguridad del paciente y favorecen el uso racional de

medicamentos.
Rol del Regente de Farmacia en la Dispensacion Responsable

Funciones del Regente de Farmacia en los Servicios Farmacéuticos.
El regente de farmacia cumple funciones relacionadas con la gestion, dispensacion,

almacenamiento y vigilancia de medicamentos.

Babativa y Fierro (2018) destacan que este profesional desempefia un papel importante en
la promocion del uso adecuado de medicamentos y en la prevencion de riesgos asociados a la

automedicacion.

Entre sus funciones principales se encuentran:

Dispensacion responsable.

. Educacion sanitaria.

. Farmacovigilancia.

. Control de inventarios.

. Seguimiento de normatividad.
. Atencion farmacéutica.

Participacion del Regente de Farmacia en la Promociéon del Uso Racional De

Medicamentos.

El regente de farmacia participa activamente en campafias educativas, orientacion

farmacéutica y seguimiento terapéutico.
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Bohorquez y Cano (2020) afirman que la participacion del tecndlogo en regencia de

farmacia es fundamental para promover el uso racional de antibioticos a nivel ambulatorio.

Intervenciones Farmacéuticas para Prevenir la Automedicacion.

Las intervenciones farmacéuticas dirigidas a prevenir la automedicacion incluyen:

. Educacién al usuario.

. Restriccion de dispensacion sin formula.
. Deteccion de précticas inadecuadas.

. Promocion del autocuidado responsable.
. Remision médica.

Estas acciones contribuyen a disminuir riesgos sanitarios asociados al consumo

inadecuado de medicamentos.

Educacion Sanitaria Desde el Establecimiento Farmacéutico.

El establecimiento farmacéutico constituye un espacio estratégico para la promocion de la

salud.

El regente de farmacia puede desarrollar actividades educativas relacionadas con:

Uso adecuado de antibi6ticos.

Riesgos de automedicacion.

o Prevencién de resistencia antimicrobiana.

. Adherencia terapéutica.
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. Seguridad del paciente.

La educacién sanitaria fortalece la participacion comunitaria y mejora la calidad de los

servicios farmacéuticos.
Responsabilidad Etica y Sanitaria en la Dispensacion de Medicamentos

Principios de Etica Profesional en el Ejercicio Farmacéutico.
La préctica farmacéutica debe regirse por principios éticos como beneficencia, no

maleficencia, responsabilidad, confidencialidad y respeto por el paciente.

Romaén et al. (2020) sefialan que la ética profesional constituye un componente esencial

para garantizar una dispensacion segura y responsable.

Normatividad Sobre Dispensacion de Medicamentos.

La dispensacion de medicamentos se encuentra regulada por normas sanitarias orientadas

a proteger la salud publica.

Estas regulaciones establecen requisitos para:

. Prescripcion médica.

. Dispensacion de antibidticos.

. Funcionamiento de establecimientos farmacéuticos.
. Vigilancia sanitaria.

. Farmacovigilancia.

El cumplimiento de la normatividad favorece la seguridad del paciente y disminuye el

uso irracional de medicamentos.
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Responsabilidad del Personal Farmacéutico en la Prevencion del Uso Inadecuado de

Antibidticos.

El personal farmacéutico tiene la responsabilidad de garantizar una dispensacion segura y

promover el uso adecuado de antibidticos.

Ceballos Rueda et al. (2025) destacan la importancia de fortalecer las practicas del personal

farmacéutico relacionadas con educacion sanitaria y dispensacion responsable.

Entre sus responsabilidades se encuentran:

Cumplir normatividad sanitaria.

. Educar al paciente.

. Detectar automedicacion.

. Prevenir errores de medicacion.

. Promover adherencia terapéutica.

Impacto de la Dispensacién Responsable en la Salud Publica.

La dispensacion responsable contribuye significativamente a la proteccion de la salud

publica al disminuir riesgos asociados al uso inadecuado de medicamentos.

Las practicas farmacéuticas responsables permiten:

. Reducir automedicacion.

o Disminuir resistencia antimicrobiana.

. Mejorar adherencia terapéutica.
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. Prevenir reacciones adversas.
. Optimizar resultados clinicos.

En este contexto, el personal farmacéutico y especialmente el regente de farmacia
desempefian un papel fundamental en la promocidn del uso racional de medicamentos y en la

prevencion de problemas sanitarios derivados del uso inadecuado de antibidticos.

Marco Legal o Normativo
Legislacion Nacional

Ley 100 de 1993 (23 de diciembre).

Establece el Sistema General de Seguridad Social en Salud, definiendo el servicio
farmacéutico como parte esencial del derecho fundamental a la salud y obligando al

cumplimiento de estandares de calidad en dispensacion.

Decreto 2200 de 2005 (28 de junio).

Reglamenta el Servicio Farmacéutico Subsector Salud en Colombia, estableciendo
procesos técnicos para dispensacion, requisitos del personal idoneo (incluyendo regentes de
farmacia) y prohibicidn de alterar prescripciones. Articulo 2.6.2.3.2.1 define dispensacién como

entrega del medicamento con informacidn para uso correcto.

Decreto 780 de 2016 (6 de mayo).

Reglamenta el Sistema Unico de Habilitacion, exigiendo manuales de farmacovigilancia

y protocolos de uso racional de medicamentos en servicios farmacéuticos.
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Resolucion 1403 de 2007 (14 de mayo).

Regula dispensacion de antibidticos y medicamentos de control especial, estableciendo
requisitos de prescripcidn y vigilancia.

Legislacion Internacional

Plan de Accion Mundial Sobre la Resistencia a los Antimicrobianos (OMS, 2015).

Adoptado en la Asamblea Mundial de la Salud, establece cinco objetivos estratégicos:
mejorar la conciencia, fortalecer conocimiento, reducir infecciones, optimizar uso de

antimicrobianos y promover inversion en nuevos farmacos.

Estrategia Mundial para la Contencion de la Resistencia a los Antimicrobianos (OMS,
2001).

Prioriza control de uso antibiéticos en humanos y animales, vigilancia epidemioldgica y
regulacion de dispensacion.

Reglamento Sanitario Internacional (2005).

Obliga notificacion de eventos de salud publica de importancia internacional, incluyendo
brotes por bacterias multirresistentes.

Codigo de Etica Farmacéutica Internacional (FIP).

Establece principios de beneficencia, no maleficencia y responsabilidad social del

farmacéutico en dispensacion responsable.
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Antecedentes de la Investigacion

Los antecedentes de investigacion demuestran que la automedicacion con antibiéticos
constituye un problema persistente en Colombia y América Latina, con alta prevalencia en
contextos comunitarios y asociacion directa con la resistencia antimicrobiana. Gonzalez et al.
(2025) analizaron las dimensiones legales y sociales de la automedicacion en Colombia,
encontrando que el acceso facil a medicamentos y la baja percepcién de riesgo favorecen
practicas inadecuadas que comprometen la seguridad del paciente. Casas et al. (2024) reportaron
creencias erroneas sobre resistencia antimicrobiana en comunidades mexicanas, similar al

contexto colombiano donde persiste la automedicacion con antibiéticos.

Ceballos et al. (2021) documentaron alta automedicacion con antibioticos entre
estudiantes universitarios en Medellin, evidenciando desconocimiento sobre riesgos y resistencia
bacteriana. Ceballos et al. (2025) evaluaron précticas de dispensacion en Colombia, encontrando
deficiencias en la educacion para el uso racional de antimicrobianos por parte del personal
farmacéutico. Concha et al. (2022) y De La Cadena et al. (2023) confirmaron la relacion causal
entre automedicacion, dispensacion sin control y aumento de resistencias en América Latina.
Estos estudios sustentan la necesidad de fortalecer la dispensacion responsable como estrategia

de farmacovigilancia.

En conjunto, estos antecedentes evidencian que, aunque se ha documentado la relacion
entre automedicacion con antibioticos, dispensacion sin control y resistencia antimicrobiana en
América Latina y Colombia, persiste un vacio respecto al analisis especifico de las estrategias de
intervencién lideradas por el regente de farmacia en el ambito comunitario. Pocos estudios
profundizan en su rol en la dispensacidn responsable, la educacion al paciente y la promocion del

uso racional de antimicrobianos. Esta laguna justifica la realizacion de la presente revision
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tematica, enfocada en sistematizar las intervenciones posibles desde el regente de farmacia como

actor clave en la contencion de la resistencia antimicrobiana.



Marco Metodoldgico

Descripcion del Tipo de Investigacion y el Alcance

El presente proyecto se enmarca en una revision tematica de tipo descriptivo y
exploratorio, con enfoque cualitativo, cuyo proposito es analizar la responsabilidad del regente

de farmacia en la Automedicacion y la resistencia de Antibidticos.

El caracter descriptivo del estudio permite detallar las caracteristicas, procesos y
resultados asociados a Automedicacion y resistencia de Antibidticos, mientras que su alcance
exploratorio posibilita identificar vacios de conocimiento, tendencias emergentes y
oportunidades de mejora en la responsabilidad del regente de farmacia en el uso racional de
Antibioticos

Asimismo, el alcance es descriptivo y exploratorio, ya que busca reunir, organizar y analizar
criticamente la informacion existente sobre un tema, identificar tendencias, vacios, avances y

controversias en la literatura, sin manipular variables (Openacademy, 2021).

Este estudio no tiene como propdsito la medicion de variables cuantitativas, sino la

o1

comprension y sistematizacion de la informacion documentada, mediante la contextualizacion de

experiencias exitosas y de los desafios que enfrenta el regente de farmacia en la Automedicacion

y resistencia de Antibioticos.

Disefio de la Investigacion

El disefio metodoldgico es no experimental y transversal ya que se estructura bajo un

esquema de revision documental sistematizada, que permitira recopilar, analizar e interpretar

informacion proveniente de articulos cientificos, revisiones sistematicas, informes institucionales

y documentos académicos relevantes.
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El proceso se desarrollara en cuatro etapas principales:

Busqueda y Seleccion de la Informacion

Se realizaréd una bisqueda exhaustiva en bases de datos académicas como PubMed,
Scopus, ScienceDirect, SCIELO, Redalyc, y el Repositorio UNAD, utilizando descriptores
controlados (DeCS/MeSH) y palabras clave en espafiol, inglés y portugués (Automedicacion,
Resistencia a los Antibidticos, Uso racional de medicamentos, Antibacterianos, Servicios
farmacéuticos, Seguridad del paciente, Dispensacion de medicamentos, Responsabilidad ética

del regente de farmacia, Salud publica y control de la resistencia antimicrobiana)

Criterios de inclusion y exclusion
Criterios de Inclusion.

o Estudios cientificos (cuantitativos, cualitativos o mixtos), articulos de
revision, revisiones sistematicas, informes técnicos y documentos normativos que aborden
la responsabilidad del regente de farmacia en la Automedicacion y la resistencia de
Antibioticos.

o Investigaciones que incorporen los términos DeCS: Automedicacion,
Resistencia antimicrobiana, Uso irracional de Antibidticos, Dispensacion farmacéutica,
Rol del regente de farmacia.

o Investigaciones realizadas en poblacion humana, especialmente en
contextos comunitarios o ambulatorios.

o Publicaciones que describan, analicen o evallen estrategias educativas

claras, comprensibles y accesibles orientadas al uso racional de Antibioticos, tales como
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materiales didacticos simplificados, educacion comunitaria, intervenciones en servicios
farmacéuticos o programas de promocion de la salud.

o Documentos que incluyan el rol del regente de farmacia en la promocién del
uso adecuado de Antibioticos.

o Publicaciones comprendidas entre los afios 2016 y 2026, con el fin de
garantizar la actualidad y pertinencia de la informacion.

o Fuentes disponibles en texto completo en formato digital, que permitan el
acceso y andlisis detallado del contenido.

o Estudios publicados en idioma espafiol, inglés o portugués, considerando su
relevancia en el contexto latinoamericano y global; se excluiran aquellos en otros idiomas
cuando no sea posible obtener su traduccion.

o Investigaciones desarrolladas en contextos comunitarios, institucionales o
de atencidn en salud, que aporten evidencia aplicable a la practica del regente de farmacia.

o Fuentes con acceso a texto completo en formato digital, Estudios cientificos,
articulos de revision, informes técnicos y documentos normativos relacionados con la
responsabilidad del regente de farmacia en la Automedicacion y la resistencia de
Antibioticos.

Criterios de Exclusion.

o Estudios no relacionados con la responsabilidad del regente de farmacia en
la Automedicacion y la resistencia de Antibioticos.

o Investigaciones que no presenten datos especificos o aplicables a
Automedicacion y la resistencia de Antibio6ticos y responsabilidad del regente de farmacia.

o Registros duplicados o versiones repetidas de un mismo estudio.
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o Publicaciones sin respaldo académico, tales como editoriales, articulos de
opinion, cartas al editor, resimenes de congresos o documentos no arbitrados.

o Documentos en idiomas distintos al espafiol, inglés o portugués que no
cuenten con traduccion disponible al espafiol.

o Estudios sin acceso a texto completo en formato digital.

o Investigaciones  centradas exclusivamente en aspectos clinicos,
microbioldgicos o farmacoldgicos sin abordar componentes de promocién del uso racional
de antibi6ticos.

o Documentos que no describan claramente la metodologia empleada o que
presenten limitaciones significativas en su calidad metodologica.

o Publicaciones anteriores al afio 2016 o fuera del rango temporal establecido.

o Estudios que aborden el uso de Antibidticos sin relacion con estrategias de
educacion en salud o intervencion comunitaria.

o Documentos cuyo enfoque no incluya la prevencion de la resistencia

antimicrobiana ni el uso racional de Antibiéticos.

Organizacion y Sistematizacion

La informacién seleccionada se registrarda en una matriz bibliografica (Matriz de
Antecedentes investigativos) clasificando las fuentes por palabras clave (MeSH, DeCS), fecha de

publicacion, objetivos, poblacion y muestra, disefio metodolégico, resultados y conclusiones.
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Andlisis e Interpretacion

A través de un proceso de codificacion y categorizacion tematica, se identificarén las
principales Automedicacion con Antibidticos y la resistencia antimicrobiana, resaltando la

responsabilidad del regente de farmacia en la promocién del uso racional de Antibidticos.

Poblacion/ Muestra/Unidad de Anlisis de la Investigacion

La poblacién de estudio esta constituida por literatura cientifica, revisiones tematicas y
documentos académicos que abordan la automedicacion con Antibidticos y la resistencia
antimicrobiana, resaltando la responsabilidad del regente de farmacia en la promocion del uso
racional de Antibidticos.

La muestra como subgrupo de la poblacion. (Sampieri, 2018). serd intencionada y no
probabilistica, seleccionando entre minimo 40 documentos que representen diversidad de enfoques
metodologicos, realidades institucionales y resultados clinicos. Esta delimitacion permitira obtener
una vision integral y comparativa de la responsabilidad del regente de farmacia en la promocion
del uso racional de Antibioticos.

La unidad de analisis estard conformada por las publicaciones que cumplan los criterios de
inclusion previamente establecidos y que evidencien la responsabilidad del regente de farmacia en

la promocion del uso racional de Antibioticos.

Técnicas de Recoleccién de Datos.

La técnica principal serd la revisidn documental sistematizada, la cual posibilita recopilar
y examinar la informacion cientifica disponible de manera ordenada, objetiva y critica.

El proceso de recoleccion de datos incluira las siguientes acciones:
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e Blsqueda estructurada de informacion: a través de en fuentes de datos
reconocidas como PubMed / MEDLINE, Embase (Elsevier), Scopus (Elsevier), Web
of Science (Clarivate), Cochrane Library, SciELO, LILACS (BVS), PAHO IRIS
(OPS/OMS) y la Biblioteca Virtual de la UNAD. También se incluyeron documentos
técnicos emitidos por entidades como la Organizacion Mundial de la Salud y el
Ministerio de Salud de América Latina.

e Lectura critica y codificacion: de cada documento seleccionado,
enfocéandose en la metodologia, objetivos, resultados y conclusiones.

e Registro en matriz de datos: con campos definidos para palabras clave
(mesh, desh), fecha de publicacion, objetivos, poblacion y muestra, disefio
metodologico, resultados y conclusiones. Esta técnica asegura la trazabilidad del
proceso, la consistencia del analisis y la validez de los hallazgos, permitiendo
identificar tendencias y patrones comunes en la automedicacion con Antibioticos y la
resistencia antimicrobiana, resaltando la responsabilidad del regente de farmacia en

la promocion del uso racional de Antibioticos.

Técnicas de Analisis de Datos

El analisis de datos es de tipo cualitativo y descriptivo, y comprende la codificacion y
categorizacion del contenido de los documentos con el fin de identificar la responsabilidad del
regente de farmacia en la promocién del uso racional de Antibiéticos.

Con base en esa revision, se seleccionaron las fuentes mas representativas y se elabor6 una
matriz de analisis en la que se registraron elementos como el nombre del autor, afio de publicacion,

palabras clave, resumen del contenido, en esta matriz se revisan todos los documentos en
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correspondencia al cumplimiento de los objetivos de la investigacién siguiendo los siguientes
pasos:

o Recoleccion y organizacion de documentos: Se recopilan los
articulos, informes y documentos seleccionados segun criterios de inclusion y
exclusion. Se organizan en una matriz para facilitar su revision.

o Lectura detallada y contextualizacién: Se realiza una lectura
profunda de los documentos para comprender los contenidos, contextos y aspectos
clave relacionados con la responsabilidad del regente de farmacia en la promocién
del uso racional de Antibioticos.

o Codificacion inicial: Se identifican y etiquetan segmentos relevantes
del texto (frases, parrafos) relacionados la responsabilidad del regente de farmacia
en la promocidn del uso racional de Antibidticos.

o Agrupacion en categorias tematicas: Los documentos también se
agrupan en categorias mas amplias que representan temas centrales, por ejemplo:
“Automedicacion de Antibioticos”, “Resistencia a los antimicrobianos”, “Servicios
farmacéuticos”, "Dispensacion de medicamentos", etcétera.

o Sintesis narrativa: Los resultados del analisis se integran en un relato
coherente que responde a la pregunta de investigacion y objetivos, destacando

evidencias y contrastes encontrados en la literatura.

Consideraciones Eticas

Este estudio no presenta riesgos para los participantes, ya que es una revision documental
que no involucra intervencion directa en la salud de los pacientes. Segun la Resolucion 8430 de

1993 del Ministerio de Salud de América Latina, las investigaciones que emplean fuentes
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secundarias y no realizan intervenciones en humanos se clasifican como investigaciones sin
riesgo. Todos los datos utilizados provienen de estudios previamente publicados en bases de
datos académicas (como PubMed / MEDLINE, Embase (Elsevier), Scopus (Elsevier), Web of
Science (Clarivate), Cochrane Library, SciELO, LILACS (BVS), PAHO IRIS (OPS/OMS) y la
Biblioteca Virtual de la UNAD), lo cual asegura el respeto a la privacidad y confidencialidad de
los pacientes, al no acceder a informacion identificable individualmente.

Se respetd la confidencialidad de los datos utilizados y se garantizé que la informacion
fuera tratada con rigor ético y cientifico, en conformidad con las normativas internacionales y
nacionales aplicables, como la Resolucion 8430 de 1993 del Ministerio de Salud de América
Latina, para el uso ético de la informacion en salud publica.

El estudio tiene como Unico proposito contribuir al conocimiento sobre la responsabilidad
del regente de farmacia en la promocién del uso racional de Antibioticos, asegurando que los
hallazgos se presentan de forma objetiva, respetando los principios de transparencia y rigor

académico.
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Resultados

Del total, 40 referencias se ajustaron simultdneamente a los tres objetivos, ya que abordan
el fendmeno de la resistencia antimicrobiana asociado a la automedicacion y al uso irracional de
antibidticos; los factores sociales, culturales y regulatorios que favorecen la dispensacion
inadecuada; y las estrategias educativas y de control orientadas a fortalecer la promocion del uso

racional de estos medicamentos.

Método

Se realizo una revision temética de las 40 referencias, clasificandolas segun su relacion
con los objetivos especificos. Para el objetivo 1 se consideraron las referencias que que abordan
el fendmeno de la resistencia antimicrobiana asociado a la automedicacion y al uso irracional de
antibioticos, para el Objetivo 2, se registraron aquellas referencias que describieran los factores
sociales, culturales y regulatorios que favorecen la dispensacion inadecuada y para el Objetivo 3,
se incluyeron las referencias que describieran estrategias educativas y de control orientadas a

fortalecer la promocion del uso racional de estos medicamentos.

Con esta revision se identificd que 40 referencias cumplian simultdneamente los tres

criterios, por lo que fueron incluidas en el analisis principal.

Tabla 1.

Relacion de Referencias por Objetivo

Objetivos especificos Numero de referencias
relacionadas
1 40
2 40
3 40

Nota. Elaboracién propia.
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Figura 1

Relacion de referencias por objetivo
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Nota. Elaboracién propia.

Objetivo 1: Describir el fenémeno de la resistencia antimicrobiana asociado a la
automedicacion y al uso irracional de antibiéticos.

El 100% de las referencias (40/40) cumplen con este objetivo. La Tabla 1. evidencia que,
dentro de la automedicacién, predominan practicas como el uso de antibiéticos sin prescripcién y
el autodiagnostico, lo que refleja una toma de decisiones terapéuticas sin soporte clinico. Por su
parte, en el uso irracional, destacan conductas relacionadas con errores en la administracion del
tratamiento (dosis, duracion y suspension temprana), asi como el uso en infecciones no
bacterianas, lo que incrementa significativamente la presion selectiva y el riesgo de resistencia

antimicrobiana.



Tabla 2

61

Précticas asociadas a la resistencia antimicrobiana en el contexto de la automedicacion y el uso

irracional de antibioticos.

Fendémeno Précticas Frecuencia Porcentaje
de Resistencia (%)
Antimicrobiana
Uso de antibioticos sin 38 95%
prescripcion médica
Autodiagnéstico basado 34 85%
en sintomas
Reutilizacién de 32 80%
formulas o antibidticos
Asociado sobrantes .
con N Recomendguon informal 30 75%
Automedicacion (famllle}res, conocidos,
dependientes)
Influencia de la 18 45%
publicidad / percepcion del
medicamento
Acceso facil a 28 70%
antibidticos en
farmacias/droguerias
Uso en infecciones no 36 90%
bacterianas (ej. virales)
Suspension temprana del 35 87%
tratamiento
Dosis inadecuadas 33 82%
Asociado Duracion incorrecta del 32 80%
con el Uso tratamiento
irracional de Seleccion inadecuada del 31 7%
antibioticos antibiotico
Falta de adherencia 30 75%
terapéutica
Prescripcidn inapropiada 28 70%
Dispensacion sin 27 67%

verificacién adecuada

Nota. Elaboracién propia.
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Figura 2
Précticas asociadas a la resistencia antimicrobiana en el contexto de la automedicacion y el uso

irracional de antibioticos
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Nota. Elaboracién propia.

Objetivo 2: Identificar los factores sociales, culturales y regulatorios que favorecen la
dispensacion inadecuada de antibi6ticos.

La Tabla 1. presenta una clasificacion detallada de las subcategorias de factores que
favorecen la dispensacion inadecuada de antibidticos, organizadas en dimensiones sociales,
culturales, educativas, del sistema de salud, regulatorias, econdmicas y del servicio farmaceutico,
junto con su frecuencia y peso porcentual.

En los factores sociales, se evidencia una alta presencia de la cultura de automedicacion y
la influencia del entorno cercano, como familiares y experiencias previas, lo que refleja que la
decision de consumo de antibidticos esta fuertemente mediada por dinamicas sociales y no por
criterios clinicos. Complementariamente, los factores culturales muestran un predominio de

creencias erroneas sobre la eficacia de los antibidticos y su percepcién como una solucién rapida,
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ademas de una baja percepcion del riesgo, lo que legitima y perpetla practicas de uso
inadecuado.

En la dimension educativa, se identifican vacios importantes en el conocimiento sobre el
uso adecuado de antibidticos y en la comprension de la informacién farmacolégica, lo que limita
la toma de decisiones informadas. Por su parte, los factores del sistema de salud destacan
principalmente por las barreras de acceso a la atencion médica, la saturacion de los servicios y la
falta de seguimiento farmacoterapéutico, condiciones que impulsan a los pacientes a recurrir a la
automedicacion como alternativa.

Los factores regulatorios constituyen uno de los componentes mas criticos, evidenciando
la alta frecuencia de la venta de antibiéticos sin formula médica, junto con debilidades en la
vigilancia, el control sanitario y el cumplimiento de la normatividad. En el ambito econémico, los
costos asociados a la consulta médica y las limitaciones financieras de los pacientes favorecen la
busqueda de soluciones rapidas y accesibles, reforzando el uso inadecuado.

Finalmente, los factores relacionados con el servicio farmacéutico ponen de manifiesto
problematicas como la dispensacion sin prescripcion, la insuficiente orientacion al paciente, la
débil implementacion de la atencion farmacéutica y la influencia de presiones comerciales, lo que
evidencia un rol aun limitado en la promocion del uso racional de antibioticos.

En conjunto, la Tabla 1. muestra que la dispensacién inadecuada de antibidticos es un
fendmeno multifactorial, en el que convergen determinantes individuales, sociales y
estructurales, lo que resalta la necesidad de intervenciones integrales que aborden
simultdneamente la educacion, el fortalecimiento del sistema de salud, la regulacion y el rol del

servicio farmacéutico.



Tabla 3

Factores asociados a la dispensacion inadecuada de antibidticos

Tipo de
factor

Subcategorias

Frecuencia

Porcentaje
(%)

Social

Cultura de
automedicacion /
normalizacion del
consumo sin prescripcion

33

82%

Influencia de
familiares, amigos y
entorno social

30

75%

64

Uso de
experiencias previas para
automedicarse

26

65%

Presion del
paciente para
dispensacion de
antibioticos

24

60%

Recomendaciones
informales no
profesionales

29

72%

Cultural

Creencias
erroneas sobre la eficacia
de antibioticos

32

80%

Percepcion de los
antibioticos como
“solucion rapida”

29

2%

Baja percepcion
del riesgo del uso
inadecuado

28

70%

Confusion entre
infecciones bacterianas y
virales

25

62%

Influencia de la
publicidad y medios de
comunicacion

18

45%

Educativo

Bajo nivel de
educacion sanitaria

31

771%

Desconocimiento
sobre uso adecuado de
antibiéticos

30

75%
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facIcI)Fr)o de Subcategorias Frecuencia (Po%centaje
Dificultad para 22 55%
comprender informacion
farmacoldgica
Sistema de Barreras de acceso 34 85%
salud a consulta médica
Saturacion o 27 67%
demora en servicios de
salud
Falta de 25 62%
seguimiento
farmacoterapéutico
Deficiencias en 24 60%
educacidn sanitaria
institucional
Regulatorio Venta de 35 87%
antibidticos sin formula
médica
Débil control y 32 80%
vigilancia sanitaria
Incumplimiento 28 70%
de normativas
Insuficiente 26 65%
inspeccion de
establecimientos
farmacéuticos
Econdmico Costos de consulta 30 75%
médica
Limitaciones 28 70%
econdmicas del paciente
Bulsqueda de 27 67%
soluciones mas
econdmicas Yy rapidas
Servicio Dispensacion sin 34 85%
farmacéutico formula médica
Falta de 31 7%
orientacion al paciente
Débil 29 72%
implementacién de
atencion farmacéutica
Falta de 26 65%
capacitacion del personal
Presion comercial 24 60%

en la dispensacion

Nota. Elaboracién propia.
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Figura 3

Factores asociados a la dispensacion inadecuada de antibi6ticos
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Nota. Elaboracién propia.
Objetivo 3: Sugerir estrategias que fortalezcan la promocion del uso racional de
antibidticos.

La Tabla 1. presenta la distribucion y frecuencia de las subcategorias de estrategias
educativas y de control identificadas en 40 estudios, orientadas a promover el uso racional de
antibioticos en el ambito ambulatorio. En conjunto, los hallazgos evidencian un enfoque
multidimensional que integra intervenciones educativas, acciones regulatorias, fortalecimiento

del servicio farmacéutico y estrategias de salud pablica.
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En la categoria de educacion al paciente, se observa una alta frecuencia de intervenciones
centradas en la informacion sobre el uso adecuado de antibidticos (80%), los riesgos de la
automedicacion (75%) y la sensibilizacion frente a la resistencia antimicrobiana (70%). Estas
acciones reflejan la importancia de mejorar la alfabetizacion en salud y corregir creencias erroneas,
aunque subcategorias como la educacion sobre medicamentos genéricos (25%) y el desarrollo de
pensamiento critico frente a la publicidad (30%) presentan menor representacion.

Respecto a la intervencion del regente de farmacia, destacan la orientacion farmacéutica
personalizada (90%), la educacion en el punto de dispensacion (87,5%) y la verificacion de la
prescripcion medica (85%) como estrategias ampliamente reportadas. Asimismo, la restriccion de
la dispensacion sin receta (75%) y el seguimiento farmacoterapéutico (60%) evidencian el papel
clave del profesional farmacéutico en la promocidn del uso seguro de antibioticos.

En relacidn con las acciones de salud publica, las campafas educativas comunitarias (85%)
y los programas de prevencion de la automedicacion (70%) son las estrategias mas frecuentes,
seguidas de intervenciones de sensibilizacion masiva (65%). No obstante, la integracion
intersectorial (45%) y las intervenciones dirigidas a poblaciones especificas (40%) muestran
menor desarrollo, lo que sugiere areas de fortalecimiento.

En la categoria de fortalecimiento regulatorio y control, se destaca el control de la venta de
antibioticos sin prescripcion (85%) y la aplicacién de normativas de dispensacion (80%), junto
con la supervisién de establecimientos farmacéuticos (75%). Sin embargo, la implementacién de
sanciones (35%) y la regulacion de la publicidad (45%) presentan menor frecuencia, evidenciando
brechas en la aplicacién efectiva del marco normativo.

Por su parte, el fortalecimiento del servicio farmacéutico se centra en la mejora de la

calidad de la orientacion al paciente (85%), la implementacion de atencion farmacéutica (75%) y
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el uso de protocolos de dispensacidn (70%), acompafiado de procesos de capacitacion continua
(65%). Estas estrategias buscan consolidar un rol mas activo del farmacéutico dentro del sistema
de salud.

En cuanto a la farmacovigilancia, las subcategorias presentan frecuencias moderadas,
destacandose la deteccion de problemas relacionados con medicamentos (50%) y el monitoreo de
eventos adversos (45%), lo que indica una implementacion aun incipiente en comparacién con
otras estrategias.

Los programas institucionales (PROA) y el uso de tecnologias en salud muestran menor
frecuencia global, con énfasis en la implementacion de guias clinicas (45%) y programas PROA
(40%), asi como en herramientas como la receta electronica (20%) y sistemas automatizados
(15%). Esto sugiere limitaciones en la adopcion de estrategias estructurales y tecnologicas.

Finalmente, la capacitacion del personal de salud (55%) y la integracion del sistema de
salud (50%) reflejan esfuerzos orientados a mejorar la coordinacion entre actores y la calidad de
la atencidn, aunque aun con un desarrollo intermedio.

En sintesis, la Tabla 1. evidencia que las estrategias mas consolidadas se concentran en la
educacion al paciente, la intervencion del regente de farmacia y las acciones comunitarias,
mientras que las estrategias tecnoldgicas, institucionales y de vigilancia requieren mayor
fortalecimiento para lograr un abordaje integral del uso racional de antibioticos.

Tabla 4

Estrategias que fortalecen la promocion del uso racional de antibiéticos

Estrategia Actividades Frecuenci Porcentaj
a e (%)
Educacion al Informacion sobre 32 80%
paciente uso adecuado de

antibioticos (dosis,
duracion)
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Estrategia Actividades Frecuenci Porcentaj
e (%)
Sensibilizacion 28 70%
sobre resistencia
antimicrobiana
Riesgos de la 30 75%
automedicacion
Promocidn de la 26 65%
adherencia terapéutica
Desmitificacién de 20 50%
creencias erroneas
Alfabetizacion en 18 45%
salud
Educacion sobre 10 25%
genéricos e
intercambiabilidad
Formacion en 12 30%
pensamiento critico frente
a la publicidad
Intervencion Verificacion de la 34 85%
del regente de prescripcion medica
farmacia Orientacion 36 90%
farmacéutica personalizada
Restriccion/negativ 30 75%
a a dispensar sin receta
Seguimiento 24 60%
farmacoterapéutico
Identificacion y 20 50%
prevencion de PRM
Educacion directa 35 87.5%
en el punto de
dispensacion
Participacion en 18 45%
programas institucionales
Acciones de Camparfias 34 85%
salud publica educativas comunitarias
Programas de 28 70%
prevencion de
automedicacion
Estrategias de 26 65%
sensibilizacion masiva
Integracion 18 45%

intersectorial (salud—
educacion)
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Estrategia Actividades Frecuenci Porcentaj
a e (%)
Politicas nacionales 20 50%
de control de
antimicrobianos
Intervenciones en 16 40%
poblaciones especificas
(jovenes, adultos mayores)
Fortalecimient Aplicacion de 32 80%
o regulatorio y normativas de
control dispensacion
Supervision e 30 75%
inspeccion de
establecimientos
farmacéuticos
Regulacion de la 18 45%
publicidad farmacéutica
Sanciones por 14 35%
incumplimiento normativo
Control de venta 34 85%
sin prescripcion
Fortalecimient Implementacion de 30 75%
0 del servicio atencion farmacéutica
farmacéutico integral
Protocolos de 28 70%
dispensacion segura
Capacitacion 26 65%
continua del personal
Integracion del 22 55%
farmacéutico en el equipo
de salud
Mejora en la 34 85%
calidad de la orientacion al
paciente
Nota. Elaboracién propia.
Tabla 5
Estrategias que fortalecen la promocidn del uso racional de antibiéticos
Estrategia Actividades Frecuenci Porcentaj
a e (%)
Farmacovigilanci Monitoreo de 18 45%

eventos adversos
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Seguimiento 16 40%
del consumo de
antibioticos

Sistemas de 14 35%
vigilancia
epidemioldgica

Deteccion de 20 50%
problemas
relacionados con
medicamentos

PROA* Implementacid 16 40%
institucionales n de programas PROA

Uso de guias 18 45%
clinicas y protocolos
terapéuticos

Evaluacion del 14 35%
uso de antimicrobianos

Tecnologias en Receta 8 20%
salud electronica

Sistemas de 6 15%
validacion digital

SPDA 6 15%
(sistemas

personalizados de
dosificacion)

Nota. Elaboracién propia.
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Andlisis de resultados

Los hallazgos de la revisién permiten comprender la resistencia antimicrobiana como un
fendmeno complejo y multifactorial, en el que convergen practicas individuales, dindmicas
socioculturales y debilidades estructurales del sistema de salud. A partir de los tres objetivos
planteados, se construye un andlisis articulado que evidencia la interdependencia entre el
problema, sus determinantes y las estrategias de intervencion.

En relacion con el Objetivo 1, los resultados confirman que la automedicacién constituye
un punto critico de inicio en la cadena de uso inadecuado de antibioticos, al facilitar el acceso y
consumo sin criterios clinicos. Sin embargo, el uso irracional trasciende esta practica e incluye
errores en la prescripcion, la dispensacion y la adherencia terapéutica. En este sentido, la
resistencia antimicrobiana emerge no solo como consecuencia de decisiones individuales, sino
como el resultado de fallas sistémicas que involucran a multiples actores del sistema sanitario.
Esta comprension amplia el enfoque del problema, desplazandolo de una visidn centrada
exclusivamente en el paciente hacia una perspectiva integral que reconoce la responsabilidad
compartida entre usuarios, profesionales de la salud y entornos regulatorios. En consecuencia, se
evidencia la necesidad de intervenciones integrales que combinen educacion, regulacion y
fortalecimiento de los servicios farmacéuticos.

Respecto al Objetivo 2, los resultados muestran que los factores sociales, culturales y
regulatorios actlian de manera sinérgica en la perpetuacion de la dispensacion inadecuada de
antibioticos. La normalizacién de la automedicacion (82,5%) y las creencias erroneas sobre la
eficacia de estos medicamentos (80%) configuran un entorno cultural que legitima su uso
indiscriminado. A ello se suman condiciones sociales como el acceso limitado a servicios de

salud y los costos asociados a la consulta médica, que refuerzan la toma de decisiones autonomas
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por parte de los pacientes. Paralelamente, las debilidades regulatorias particularmente la venta
sin formula médica (85%) y el débil control sanitario (80%) facilitan la disponibilidad de
antibidticos sin supervision profesional. Este entramado de factores evidencia que la
problematica no puede abordarse de manera aislada, sino que requiere intervenciones
estructurales que modifiquen tanto las précticas sociales como las condiciones del sistema de
salud.

En cuanto al Objetivo 3, los resultados destacan que las estrategias mas efectivas son
aquellas que integran acciones educativas, regulatorias y asistenciales. La educacion al paciente
y la intervencion del regente de farmacia (100%) se posicionan como ejes fundamentales, al
incidir directamente en el comportamiento del usuario y en el proceso de dispensacion.
Asimismo, las acciones de salud publica (90%) y el fortalecimiento del servicio farmacéutico
(85%) amplian el alcance de las intervenciones hacia el nivel comunitario e institucional. Las
estrategias regulatorias (80%) refuerzan la necesidad de garantizar el cumplimiento normativo
como mecanismo de control. No obstante, la menor frecuencia de estrategias como la
farmacovigilancia (45%), los programas de uso optimizado de antibioticos -PROA- (40%) y el
uso de tecnologias en salud (25%) evidencia brechas importantes en la implementacion de

enfoques mas estructurados e innovadores, especialmente en contextos ambulatorios.

De manera integrada, los tres objetivos permiten establecer que la resistencia
antimicrobiana es el resultado de la interaccion entre practicas inadecuadas de uso de
antibioticos, determinantes socioculturales y fallas en la regulacion y prestacion de servicios. A
su vez, las estrategias identificadas reflejan avances importantes en educacion y control, pero
también revelan la necesidad de fortalecer componentes como la vigilancia, la articulacién del

sistema de salud y la incorporacion de herramientas tecnolédgicas. En este contexto, se hace
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evidente que la promocién del uso racional de antibidticos requiere un abordaje integral,
sostenido y multisectorial que combine intervenciones educativas, regulatorias y clinicas, con un

rol protagdnico del servicio farmacéutico en el primer nivel de atencion.
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Referencia en Objetivos Resultados Conclusione Aportes al
normas APA S Tema de
Investigacion
Babativa, P., y GENERAL La En Colombia Esta referencia
Fierro, A. (2018). La Describir la automedicacion es las personas que mas es altamente
automedicacion y el rol automedicacion y el rol un problema se automedican son  pertinente para la
del tecnologo en regencia  del tecndlogo en regencia  creciente en las mujeres; siendo revision tematica, ya
de farmacia en la de farmacia en la Colombia, las encargadas del que:

prevencion y promociéon
del uso de medicamentos
sin prescripcion médica
[Tesis de pregrado,
Universidad de los
Llanos].
https://repositorio.unillano

s.edu.co/handle/001/1173

prevencion del riesgo
derivado.

ESPECIFICOS

* [dentificar los
patrones de consumo de
medicamentos como
consecuencia de la
automedicacién en la
poblacion colombiana y
los factores que la
predispone.

* Identificar
posibles estrategias que
permitan la gestion del

impulsado por
mujeres responsables
del hogar, uso
frecuente de
antibidticos y
antiinflamatorios no
esteroides, y factores
como publicidad,
falta de educacion en
salud y facil acceso
sin receta, generando
riesgos como
resistencia

hogar son las
principales en
fomentar esta
practica para
mantener el
bienestar de su
hogar. Los
medicamentos que
con mayor
frecuencia se
automedican los
usuarios son los
antibidticos y
antiinflamatorios no

Vincula
directamente la
automedicacion con
la resistencia
antimicrobiana.

Explica los
determinantes
sociales y culturales
del problema.

Fundamenta el
rol estratégico del
regente de farmacia
en la intervencion
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riesgo derivado del uso
de medicamentos como
consecuencia de la
automedicacion que
puedan ser utilizadas por
el Tecndlogo en
Regencia de Farmacia
como parte de su
ejercicio profesional.

bacteriana y
reacciones adversas.

esteroides y se
presenta de manera
continua sin tener en
cuenta los riesgos
que pueden traer.
Son factores que
predisponen la
automedicacién en
Colombia: la
influencia de
la publicidad, la falta
de educacion en
salud, la evasion de
consulta al médico y
disponibilidad de
medicamentos sin
prescripcion medica.

educativa y
preventiva.

Belete, M. (2023).
Préactica de
automedicacion con
antibidticos en pacientes
[Tesis doctoral,
Universidad Complutense
de Madrid].
https://hdl.handle.net/20.5
00.14352/95083

Analizar préactica
de automedicacion con
antibidticos y su rol en
MDR.

Comdn en
paises
subdesarrollados;
genera bacterias
multirresistentes por
uso inadecuado.

Dispensacion
sin receta fomenta
RAM; regentes
deben promover uso
racional.

Se articula con
este objetivo ya que
analiza la préactica de
automedicacién con
antibidticos en
pacientes,
evidenciando patrones
de uso inadecuado
como la falta de
prescripcion médica,
la interrupcion del
tratamiento y la
seleccion inapropiada
de antimicrobianos.
Estas conductas
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contribuyen
directamente al
desarrollo de
resistencia
antimicrobiana, al
favorecer la
adaptacion de los
microorganismos
frente a los farmacos.
En este sentido, el
estudio permite
comprender como la
automedicacion
constituye un factor
determinante en la
propagacion de este
problema de salud
publica.

Bohoérquez, K., y
Cano, A. (2020). Aporte
del tecnologo en regencia

de farmacia al uso

adecuado de antibioticos a
nivel ambulatorio [Tesis
de pregrado, Universidad

de los Llanos].

https://repositorio.unillano

s.edu.co/server/api/core/bit

streams/90c671bd-81df-

446d-9faf-
0277b41b8b07/content

Describir las
caracteristicas del uso
ambulatorio de
antibioticos y el rol del

Tecndlogo en
Regencia de Farmacia en
la gestion del riesgo
derivada del

uso.

Permitio
identificar: El
tecnologo en
regencia de farmacia
puede contribuir a
mejorar el uso
racional de
antibiéticos
mediante:

-Educacion a
los pacientes.

-Promocioén
del uso adecuado de
medicamentos.

El uso
inadecuado de
antibiéticos aumenta
los riesgos para la
salud, especialmente
la resistencia
bacteriana.

El tecnélogo
en regencia de
farmacia tiene un
papel importante en
la promocion del uso
adecuado de
antibioticos.

Se articula con
este objetivo ya que
analiza el aporte del
tecndlogo en regencia
de farmacia en el uso
adecuado de
antibidticos en el
ambito ambulatorio.
Este trabajo destaca la
importancia del rol
del personal
farmacéutico en la
orientacion al
paciente, la
dispensacion
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Participacion en
actividades de
prevencion y
promocién de la
salud.

La
implementacion de
estrategias
educativas y el
trabajo
interdisciplinario
pueden ayudar a
reducir el uso
irracional de estos
medicamentos.

responsable y la
promocion de
practicas adecuadas
en el consumo de
antimicrobianos.
Asimismo, evidencia
cémo la intervencion
del regente de
farmacia puede
contribuir al
fortalecimiento del
uso racional de
antibidticos, mediante
acciones educativas y
de control que
disminuyan la
automedicacion y
prevengan la
resistencia
antimicrobiana.

Bustos, D.,
Medina, A., Motta, A.,
Penagos, C., y Vega, V.
(2024). Revision tematica
de estrategias efectivas de
prevencion de
interacciones
medicamentosas en
pacientes adultos mayores
polimedicados: mejorando
la
farmacovigilancia [Diplo
mado de profundizacion

Analizar la
efectividad de las
estrategias en
farmacovigilancia para la
prevencion de las
interacciones
medicamentosas en
pacientes adultos
mayores polimedicados
en las farmacias
comunitarias.

Los
resultados de la
revision tematica
evidencian que la
prevencion de
interacciones
medicamentosas en
adultos mayores
polimedicados se
basa principalmente
en la
implementacion de

la
automedicacion y la
resistencia
antimicrobiana
constituyen un
problema de salud
publica de gran
impacto,
especialmente en
contextos donde el
acceso a
medicamentos no

estrategias agrupadas estad acompafiado de

Se articula con
este objetivo ya que
presenta una revision
de intervenciones
orientadas a la
prevencion de
interacciones
medicamentosas en
pacientes
polimedicados,
destacando el papel
de la
farmacovigilancia.
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para grado, Universidad
Nacional Abiertay a

Distancia]. https://reposito
ry.unad.edu.co/handle/105

96/64962

en tres categorias:
interacciones
medicamentosas,
farmacovigilancia y
buenas préacticas
farmacéuticas, y
tecnologia aplicada a
la farmacovigilancia.
Se encontrd que la
farmacovigilancia es
fundamental para la
deteccion temprana
de riesgos y la
mejora de la
seguridad del
paciente, mientras
que las buenas
practicas
farmacéuticas, como
la correcta
dispensacion,
revision de
tratamientos y
educacion al
paciente,
contribuyen a
disminuir la
ocurrencia de
eventos adversos.
Asimismo, el uso de
herramientas
tecnolégicas como
software
especializado e

una adecuada
orientacion
profesional. La
evidencia analizada
demuestra que el uso
inadecuado de
antimicrobianos
favorece el
desarrollo de
microorganismos
resistentes, lo que
dificulta el
tratamiento de
infecciones y
aumenta la
morbimortalidad.

Aungue no se enfoca
especificamente en
antibioticos, el trabajo
resalta la importancia
del seguimiento
farmacoterapéutico, la
educacion al paciente
y la intervencion del
personal farmacéutico
como estrategias
clave para garantizar
el uso seguro y
racional de los
medicamentos. Estas
acciones son
extrapolables al
manejo de
antimicrobianos,
donde la vigilancia, la
orientacion y el
control en la
dispensacidn resultan
fundamentales para
prevenir el uso
inadecuado y
contribuir a la
reduccion de la
resistencia
antimicrobiana.
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inteligencia artificial
facilita la
identificacion de
posibles
interacciones y
permite optimizar
los tratamientos. Sin
embargo, persisten
barreras como la
falta de capacitacion
del personal,
limitaciones
tecnoldgicas y baja
notificacion de
eventos adversos, lo
que afecta la
efectividad de estas
estrategias en el
contexto de las

farmacias
comunitarias.

Céceres, A., y Determinar la La mayoria La Se articula con
Mamani, A. relacion entre la de los usuarios percepcion de la el objetivo al analizar
(2025). Equivalencia equivalencia percibe la equivalencia la preferencia de los
farmacéutica y preferencia farmacéutica y equivalencia farmacéutica influye  usuarios por

por medicamentos

geneéricos o de marca en

usuarios de una botica,
Lima, 2025 [Tesis de
pregrado, Universidad
Privada Norbert

Wiener]. https://hdl.handle

.net/20.500.13053/14721

preferencia por
medicamentos genéricos
0 de marca en usuarios
de una botica en Lima,
2025

farmacéutica como
moderada y se
evidencio una
relacion significativa
entre estay la
preferencia por
medicamentos
genéricos o de

en la preferencia de
medicamentos,
evidenciando la
necesidad de mayor
educacion para
promover el uso
seguro Yy racional,

medicamentos
genéricos o de marca
y su relacién con la
percepcion de calidad
y eficacia. Estas
preferencias
evidencian la
influencia de
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marca, influenciada
por factores como
calidad, seguridad y
conocimiento del
paciente.

especialmente de los
genéricos.

creencias culturales,
nivel de informacién
del paciente y
posibles préacticas de
dispensacion
condicionadas por la
demanda del usuario.
Aungue el estudio no
se centra
especificamente en
antibioticos, sus
hallazgos permiten
comprender cOmo
factores
socioculturales y de
mercado pueden
incidir en decisiones
de dispensacion que,
extrapoladas al
contexto de
antimicrobianos,
podrian favorecer su
uso irracional.

Capcha, M.
(2023). Evaluacion de la
intervencion farmacéutica
en el cumplimiento de la
terapia antibidtica en un
establecimiento de salud
de primer nivel de
atencion [Tesis de
pregrado, Universidad
Nacional San Luis

Analizar en qué
medida la intervencion
farmacéutica influye en
el cumplimiento de la
terapia antibiotica en
usuarios de un ESPN.

Muestran un
60.87% de
participantes

que
manifiestan tener
estudios secundarios,
y un 39.13%
estudios de nivel
superior. De los
participantes con

1) Dar
cumplimiento pleno
a las disposiciones
de la Ley del trabajo
del Quimico
Farmacéutico en la
cual se menciona
entre sus
atribuciones que,
debe orientar a los

Se articula con
este objetivo ya que
evalUa la intervencion
farmacéutica en el
cumplimiento de la
terapia antibiotica en
un establecimiento de
primer nivel de
atencion. Este trabajo
evidencia como la
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Gonzaga]. https://hdl.hand

le.net/20.500.13028/4254

nivel secundario, el
47.83% son
cumplidores frente al
13.04%

que son, no
cumplidores. Y
aquellos con nivel
superior, el 34.78%
son cumplidores

frente al
4.35% que son, no
cumplidores

profesionales
prescriptores y a los
pacientes o usuarios
en el uso racional de
medicamentos. 2)
Incentivar la
adecuada
intervencion
Farmacéutica,
considerando que,
ésta puede ayudar a
prevenir la aparicion
de muchas
enfermedades
agudas y croénicas,
asi como el manejo
de la enfermedad a
través de
interacciones
efectivas tanto con
los pacientes como
con otros
profesionales de la
salud. 3) Optimizar a
través de la
intervencion
farmacéutica, el
proceso de atencion
al mejorar la calidad
del proceso de uso
de la medicacién y
mejorar los
resultados de salud
del paciente.

participacion activa
del profesional
farmacéutico,
mediante la educacion
al paciente, el
seguimiento
farmacoterapéutico y
la orientacion en el
uso adecuado de los
antibioticos,
contribuye a mejorar
la adherencia al
tratamiento. Estas
intervenciones
constituyen
estrategias clave para
promover el uso
racional de
antimicrobianos y
prevenir el desarrollo
de resistencia
antimicrobiana, al
reducir practicas
como la suspension
temprana del
tratamiento o el uso
inadecuado de estos
medicamentos.
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Cardona, D.,
Pabdn, D., Rodriguez, 1.,
Rodriguez, L., y Lozano,
V. (2025). Anélisis
farmacovigilante del
consumo de antibidticos
en Colombia 2020 a 2023:
Estrategias para la
promocion del uso
racional de
antimicrobianos, revision
tematica [Diplomado de
profundizacion para grado,
Universidad Nacional
Abiertay a
Distancia]. https://reposito
ry.unad.edu.co/handle/105
96/76938

Analizar el
consumo de antibioticos
en Colombia entre 2020
y 2023 mediante una
revision tematica desde
la farmacovigilancia,
para identificar
problematicas asociadas
a la resistencia
antimicrobiana y
reconocer estrategias
educativas para
promover el uso
responsable

Incremento
en el consumo de
antibioticos:
aumento del 17%
entre 2020 y 2023.
Se identificaron los
principales factores
para el consumo de
antibioticos donde se
encuentra la
automedicacion,
informacion errdnea,
facil acceso a los
medicamentos, falta
de conocimientos
sobre riesgos y
efectos adversos,
impacto por la
pandemia COVID-
19

-El consumo
irracional de
antibioticos aumento
en Colombia entre
2020 y 2023.

-La
automedicacion y el
facil acceso a
antibioticos son
factores clave del
problema.

-La pandemia
incrementd el uso
inadecuado de estos
medicamentos.

-Es necesario
fortalecer los
sistemas de
farmacovigilancia.

-Las
estrategias
educativas deben
mantenerse y
ampliarse para
promover el uso
racional de
antibidticos.

Se articula con
este objetivo ya que
presenta un analisis
farmacovigilante del
consumo de
antibioticos en
Colombia,
identificando
practicas de uso y
proponiendo
estrategias orientadas
a la promocion del
uso racional de
antimicrobianos. Este
trabajo destaca la
importancia de la
farmacovigilancia
como herramienta de
control, asi como el
papel del personal
farmacéutico en la
implementacion de
acciones educativas,
seguimiento del
consumo Yy regulacion
en la dispensacion. En
este sentido, sus
aportes fortalecen la
comprension de la
corresponsabilidad
del regente de
farmacia en la
prevencién del uso
inadecuado de
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antibioticos y en la
mitigacion de la
resistencia
antimicrobiana.

Casanova, L.,y
Guido, M. (2020).

Influencia de la publicidad
farmacéutica en el uso de

medicamentos de venta
libre que son adquiridos
por la poblacién en
farmacias privadas del

centro urbano de la ciudad

de Ledn [Disertacion
doctoral, Universidad
Nacional Auténoma de
Nicaragua, Leon].

http://riul.unanleon.edu.ni:

8080/jspui/handle/123456

789/8126

Objetivo general.

Determinar la
influencia de la
publicidad farmacéutica
en el uso de los

medicamentos de
venta libre que son
adquiridos por la
poblacion en farmacias

privadas del
centro urbano de la
ciudad de Leon, marzo —
septiembre 2019.

Objetivos
especificos.

Conocer las
caracteristicas socio-
demogréficas de la
poblacion en estudio.

Investigar los
medicamentos de venta
libre de mayor demanda
por la

poblacion que
acude a las farmacias
privadas en estudio.

Conocer los
medios publicitarios en

En las
caracteristicas
sociodemogréficas,
el grupo de edades
que predomind

fue el de 20 —
34 afios con 57.80%,
seguido del grupo de
35 — 49 afios con

27%. El sexo
con mayor
porcentaje fue el
sexo femenino con
60% seguido

del sexo
masculino con 40%.
Segun el nivel de
escolaridad, el mas

representativ
0 es la universidad
con 62.8%, seguido
por la secundaria con

20% yen
menor porcentaje
otros con un 2.10%.
En cuanto a las
ocupaciones

de los
encuestados, las

Los
medicamentos de
venta libre de mayor
demanda por la
poblacién, destacan
los analgésicos con
50%, seguidamente
los gastrointestinales
conun 15%y
mucoliticos por 8%
por ultimo se sitian
los preparados
vaginales con 1%,
hormonales mixtos
con 2% y preparados
de la piel con un 4%.

Los medios
publicitarios a los
que la poblacion
tuvo mayor acceso
destacan, la
television con 42%,
un 28% a otros
medios, el internet
con 26%, la radio
tuvo un impacto de
25%, las revista 19%
y prensa escrita con
un 8%.

Se articula con
este objetivo ya que
analiza la influencia
de la publicidad
farmacéutica en el uso
de medicamentos de
venta libre por parte
de la poblacion. Este
trabajo evidencia
como los medios de
comunicacion y las
estrategias de
mercadeo influyen en
las decisiones de
consumo,
promoviendo
practicas de
automedicacion y una
percepcion erronea
sobre la seguridad y
eficacia de los
medicamentos.
Aunque se centra en
farmacos de venta
libre, estos hallazgos
son extrapolables al
uso de antibioticos, en
la medida en que la
presion del
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los que la poblacion

obtuvo informacién
sobre los

medicamentos.

Identificar las
estrategias publicitarias
utilizadas por los medios
para dar a

conocer el
producto.

. Indagar el tipo
de informacion
proporcionada al usuario
a través del anuncio

publicitario

elementales son las
de mayor porcentaje
con 35.3%,

seguido por
los intelectuales con
25.7%, en menor
porcentaje los

profesionales
técnicos con 6.4% y
operarios mecanicos
con 5.3%.

Los
medicamentos de
venta libre de mayor
demanda por la
poblacion,

destacan los
analgésicos con
50%, seguidamente
los gastrointestinales
con

un 15% vy
mucoliticos por 8%
por ultimo se situan
los preparados
vaginales

con 1%,
hormonales mixtos

con 2% y preparados

de la piel con un 4%.

Los medios
publicitarios a los
que la poblacién

La estrategia
que mas llama la
atencion en los
medios publicitarios
son las iméagenes con
un 67.1 %,
seguidamente del
slogan con un
43.5%, los textos
conun 25%y
graficas 9.7%.

En cuanto al
tipo de informacion
que brindo el
anuncio publicitario,
las indicaciones
obtuvo un 57%, 37%
dosis, 26%
precauciones y en
menor porcentaje las
reacciones adversas
con 5%.

consumidor y la
informacion
inadecuada pueden
favorecer la
dispensacion sin
prescripcion y el uso
irracional,
contribuyendo
indirectamente a la
resistencia
antimicrobiana.
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tuvo mayor acceso
destacan,

la television
con 42%, un 28% a
otros medios, el
internet con 26%, la
radio

tuvo un
impacto de 25%, las
revista 19% y prensa
escrita con un 8%.

La estrategia
que mas llama la
atencion en los
medios publicitarios
son las

Casas, M.,
Morales, E., Cohuo, M.,
Aké, F., Balam, M., y
Valle, O. (2024).
Automedicacion con
antibidticos y creencias
sobre la resistencia
antimicrobiana en una
comunidad suburbana de
Meéxico. Index de
Enfermeria, 33(3), Article
e14817.
https://doi.org/10.58807/in

dexenferm20246922

Analizar la
frecuencia de
automedicacion con
antibioticos y explorar
las creencias
comunitarias sobre la
resistencia
antimicrobiana.

Alta
prevalencia de
automedicacion y
desconocimiento
sobre la resistencia
antimicrobiana

Las creencias
erréneas favorecen el
uso indiscriminado
de antibioticos,
contribuyendo a la
resistencia.

Se articula con
este objetivo ya que
analiza la
automedicacién con
antibidticos y las
creencias de la
poblacion respecto a
este problema en una
comunidad
suburbana. Los
hallazgos evidencian
practicas inadecuadas
en el uso de
antimicrobianos, asi
COmMO concepciones
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errdneas sobre su
efectividad y riesgos,
lo que contribuye al
uso irracional de estos
medicamentos. En
este sentido, el
estudio permite
comprender como la
automedicacion y las
percepciones sociales
influyen directamente
en el desarrollo y
propagacion de la
resistencia
antimicrobiana,
consolidandose como
un problema de salud
publica.

Ceballos, S.,

Naranjo, M., y Santa, M.
(2021). Automedicacion

por antibioticos en

estudiantes de pregrado de
la Facultad de Ingenieria

de la Universidad de
Antioquia, sede
Medellin [Tesis de

pregrado, Universidad de

Antioquia].

https://bibliotecadigital.ud

ea.edu.co/server/api/core/b

itstreams/af6ab837-1507-

Obijetivo general

Analizar los
niveles de
automedicacién por
antibidticos y factores
relacionados en

estudiantes de
pregrado de la Facultad
de Ingenieria de la
Universidad de
Antioquia, sede

Medellin durante

el 2021. Objetivos
especificos

Participaron
193 estudiantes, de
los cuales, la
mayoria eran de
ingenieria ambiental
(11,9%), 50,3% eran
mujeres y hubo
mayor participacion
del sexto semestre en
adelante (75%). Se
evidencio que hay
mayor prevalencia
de automedicacion
en el estrato medio
(58,7%), La

Casi dos
tercios de los
estudiantes de la
facultad de
ingenieria de la
UdeA se

automedican
con antibibticos.
Estas altas
prevalencias pueden
ser similares en otras

facultades u
otras universidades
publicas con
poblaciones

Se articula con
este objetivo ya que
analiza la préactica de
automedicacion con
antibiéticos en
estudiantes
universitarios,
evidenciando
conductas de uso
inadecuado como la
adquisicion sin
prescripcion médica,
la seleccion incorrecta
del medicamento y la
interrupcion del
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40bb-aalf-
339aad441045/content

-Describir las
caracteristicas
sociodemograficas y
culturales, relacionadas
con la

automedicacion
con antibidticos en
estudiantes de pregrado
de la Facultad de
Ingenieria

de la Universidad
de Antioquia, 2021.

-Determinar las
enfermedades y las
razones relacionadas con
la automedicacion en

estudiantes de
pregrado de la Facultad
de Ingenieria de la
Universidad de
Antioquia,

2021.

-Identificar las
caracteristicas de la
automedicacion con
antibidticos en
estudiantes de

pregrado de la

Facultad de Ingenieria de

la Universidad de
Antioquia, 2021.
-Determinar los
factores asociados a la
automedicacion con

prevalencia de
automedicacién en
general fue del 63%.
La principal razén
por la que se
automedicaron es
que ya le habian
dado manejo a
sintomas similares
en el pasado
(66,1%), y lo hacen
principalmente
cuando presentan
enfermedades en la
garganta (61,2%). El
antibidtico mas
usado es la

amoxicilina (56,1%).

pertenecientes a
estratos

bajos. Dado
que la
automedicacion se
ha convertido en un
problema de salud
publica,

por los
riesgos de efectos
adversos y de
resistencia a los
antibidticos,
recomendamos

realizar
campafas o
programas de
bienestar en las
universidades
tendientes a

concienciar a
los estudiantes sobre
la importancia de no
recurrir a esta
practica. Impulsar

el
cumplimiento de la
normatividad podria
contribuir a
disminuir el
problema de la

automedicaci
ony por ende la
resistencia

tratamiento. Estas
practicas favorecen el
uso irracional de los
antimicrobianos y
contribuyen al
desarrollo de
resistencia bacteriana.
En este sentido, el
estudio permite
comprender como la
automedicacion en
poblaciones jovenes y
COon acceso a
informacion puede
convertirse en un
factor relevante en la
propagacion de la
resistencia
antimicrobiana
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antibidticos en
estudiantes

de pregrado de la
Facultad de Ingenieria de
la Universidad de
Antioquia, 2021

bacteriana, pues es
evidente la facilidad
con la

cual las
personas pueden
conseguir
antibioticos sin

prescripcion médica.

Ademas, se

debe resaltar
la necesidad de
reflexionar sobre la
responsabilidad
compartida de las

autoridades
sanitarias,
droguerias,
laboratorios
farmacéuticos, y
medios de

comunicacio
n con respecto a la
venta y uso
responsable de los
antibidticos.

Ceballos, M.,
Gbmez, P., y Arias, I.

(2025). Evaluacion de las
practicas del personal
farmacéutico ambulatorio
en la dispensacion y la
educacién para la salud de

Evaluar las
practicas del Personal
Far-macéutico en la
dispensacion y educacion
para la salud de
antimicrobianos en
Droguerias y Farmacias

Los
antimicrobianos mas
dispensados,
principalmente para
infecciones
respiratorias:
(amoxicilina,

Existen
practicas
inadecuadas en la
dispensacion de
antimicrobianos en
farmacias
ambulatorias.

Se articula con

este objetivo ya que
evalla las préacticas
del personal
farmaceéutico en la
dispensacién de
antimicrobianos y en
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antimicrobianos en
Colombia. Pharmaceutical
Care Espafia, 27.
https://doi.org/10.60103/p
hc.v27.e892

Ambulatorias de
Colombia.

azitromicina y
cefalexina).
Dispensacion de
antibioticos para
manejo de sintomas
virales, que es un
uso inadecuado. Ma
de la mitad
reconoci6 haber
observado usos
inapropiados de
antimicrobianos en
su entorno laboral.

En algunos
casos se utilizan
antibioticos para
sintomas leves o
enfermedades
virales.

Aunque el
personal
farmacéutico
reconoce que la
resistencia
antimicrobiana es un
problema
importante, todavia
existen vacios en el
cumplimiento de
normas como exigir
la prescripcion
médica.

Es necesario
fortalecer:

la
capacitacion del
personal
farmacéutico,

las politicas
regulatorias,

y las
estrategias de uso
racional de
antimicrobianos

la educacion para la
salud en el contexto
colombiano. Este
trabajo evidencia la
importancia de la
intervencion del
personal farmacéutico
en la orientacion al
paciente, la
promocion del uso
adecuado de
antibioticos y la
implementacion de
acciones educativas
durante el proceso de
dispensacion.
Asimismo, permite
identificar fortalezas
y debilidades en estas
practicas, lo que
contribuye al
fortalecimiento de la
corresponsabilidad
del regente de
farmacia en la
prevencion del uso
irracional de
antimicrobianos y la
resistencia
antimicrobiana.
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Chacon, M., Ledn,
J., y Fajardo, M. (2019).
La automedicacion
responsable desde el
regente de farmacia
[Trabajo de grado,
Universidad Auténoma de
Bucaramanga].
https://repository.unab.edu

.co/handle/20.500.12749/1

8613

Describir Regente
practicas responsables interviene en 70%
del regente para mitigar ~ consultas
riesgos automedicacién  automedicacion

orientando

alternativas

La
automedicacion es
un problema de
salud publica, por lo
tanto, se requiere de
profesionales
comprometidos en
los servicios
farmacéuticos que
propendan por la
aplicacion de la
norma vigente en
Colombia que regula
el funcionamiento de
los establecimientos
farmacéuticos. Es
preocupante como
las droguerias son
atendidas por
personas no
capacitadas en el
tema, especialmente
en lo relacionado
con la dispensacion;
esto requiere de
atencion por parte de
las autoridades
competentes. De
forma positiva se
observa como los
regentes cumplen la
norma en lo
relacionado a la
solicitud de la receta

Se articula con
este objetivo ya que
aborda la
automedicacion desde
la perspectiva del
regente de farmacia,
destacando su papel
en la promocién de un
uso responsable de los
medicamentos. Este
trabajo resalta la
importancia de la
orientacion al
paciente, la educacion
ensaludy la
dispensacion
informada como
herramientas clave
para prevenir
practicas inadecuadas
de consumo. En este
sentido, el regente de
farmacia se posiciona
como un actor
fundamental en la
implementacion de
estrategias que
fomenten el uso
racional de
medicamentos,
incluyendo los
antibioticos,
contribuyendo asi a la
prevencion de la
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médica en
situaciones
particulares que lo
ameritan, pero un
porcentaje
importante omite
dicho requerimiento

resistencia
antimicrobiana.

Codesal, M.,

Martin, A. M., y Codesal,

T. (2018). Intervencion
farmacéutica ante la
demanda y dispensacion
de antibidticos en una
farmacia comunitaria.

Ediciones Universidad de

Salamanca.

https://hdl.handle.net/1036

6/138976

Analizar la
intervencion del
farmacéutico en la
farmacia comunitaria
ante la demanda de
antibioticos por via oral,
tanto en casos de receta
médica privada,
prescripcion irregular y
automedicacion, con el
fin de mejorar el uso
adecuado de estos

medicamentos, contribuir

a la reduccion de la
resistencia
antimicrobiana, asi como
detectar problemas
relacionados con los
medicamentos (PRM) y
prevenir resultados
negativos asociados a la
medicacién (RNM).

Muestran que
la mayoria de las
solicitudes de
antibioticos se
realizaron con receta
médica, aunque se
evidencio
automedicacion que
fue controlada por el
farmacéutico. Se
identificaron
deficiencias en el
conocimiento de los
pacientes, asi como
presencia de PRM y
riesgo de RNM,
destacando el papel
clave de la
intervencion
farmacéutica para
promover el uso
adecuado de
antibioticos.

La
automedicacion y el
uso inadecuado de
antibioticos siguen
siendo un problema
relevante que
favorece la
resistencia
antimicrobiana. La
intervencion del
farmacéutico es
clave para evitar
errores, educar al
paciente y promover
el uso racional de
estos medicamentos.

Se articula a
este objetivo ya que
analiza la
intervencion
farmacéutica frente a
la demanda y
dispensacion de
antibiéticos en una
farmacia comunitaria.
Este trabajo evidencia
cémo el profesional
farmacéutico
desempefia un papel
clave en la toma de
decisiones durante la
dispensacion,
mediante la
evaluacién de la
necesidad del
medicamento, la
educacion al paciente
y la prevencion del
uso inadecuado de
antimicrobianos.
Estas acciones
constituyen
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estrategias
fundamentales para
promover el uso
racional de
antibioticos, reducir la
automedicacion y
contribuir a la
prevencion de la
resistencia
antimicrobiana.

Guailla, C.,

Oviedo, R., Badillo, C., y

Moreno, M. (2022).
Analisis de la
automedicacion y la
resistencia a los
antimicrobianos, una
problematica sanitaria.
Revision bibliogréafica.
Polo del conocimiento,
7(8), 943-954.

http://polodelconocimiento

.com/ojs/index.php/es

Analizar la
relacion entre
automedicacion y
resistencia
antimicrobiana.

El uso
irracional de
antimicrobianos
aumenta la
resistencia
bacteriana.

Es necesario
fortalecer la
regulacion y
educacion en la
dispensacion

Se articula con
este objetivo ya que
presenta un analisis
de la automedicacion
y su relacion con el
desarrollo de
resistencia a los
antimicrobianos como
una problematica de
salud publica. La
revision evidencia
como el uso
inadecuado de
antibiéticos, la falta
de prescripcion
médica y el
desconocimiento
sobre su correcta
utilizacion
contribuyen a la
aparicion y
propagacion de
microorganismos
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resistentes. En este
sentido, el estudio
permite comprender
la estrecha relacion
entre la
automedicacion y la
resistencia
antimicrobiana,
aportando
fundamentos teoricos
clave para el abordaje
de esta problematica.

Cusma, N.
(2023). Practicas de
automedicacion y
caracteristicas
sociodemograficas de los
adultos mayores que
acuden a los
establecimientos
farmacéuticos privados de
Chota, 2020 [Tesis de
pregrado, Universidad
Nacional de Cajamarca].
http://hdl.handle.net/20.50
0.14074/6108

Determinar y
analizar la relacion entre
las practicas de
automedicacion y las
caracteristicas
sociodemograficas de los
adultos mayores que
acuden a los
establecimientos
farmacéuticos privados
de Chota, 2020.

Los
resultados de la tabla
muestran que en
cuanto a las malas
préacticas de
automedicacion y las
caracteristicas
sociodemograficas
de los participantes:
es ligeramente
mayor en mujeres
(88,3%), en aquellos
entre 60 — 70 afios
con 89,2%, 63
convivientes
(90,6%); analfabetos
(94,4%), en quienes
proceden de la zona
rural (90,1%), y en
obreros (100%),
igual porcentaje se

En consumo
de medicamentos la
mayor parte de los
participantes
presentan malas
practicas; y en
conductas de
automedicacion el
mayor porcentaje
muestra practicas
regulares de
automedicacion.

Se articula con
este objetivo ya que
analiza las practicas
de automedicacion en
adultos mayores y su
relacion con
caracteristicas
sociodemograficas.
Este trabajo evidencia
como variables como
la edad, el nivel
educativo, las
condiciones
econdmicas y el
acceso a los servicios
de salud influyen en
la automedicacion.
Aunque no se centra
exclusivamente en
antibiéticos, estos
factores son
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presentd en los
adultos mayores con
un ingreso
econdmico mensual
mayor a 930 nuevos
soles. Finalmente,
90,7% de los casos
el medicamento fue
sugerido por
encargado de la
farmacia, y en
promedio del 86,6%
amigo/vecino y
familiar

determinantes en la
toma de decisiones
sobre el uso de
medicamentos y
pueden favorecer la
dispensacion
inadecuada,
contribuyendo
indirectamente al uso
irracional de
antimicrobianos.

De La Cadena, E.,

Pallares, J., Garcia-

Betancur, C., Porras, A., y

Villegas, V. (2023).
Actualizacién sobre la

resistencia antimicrobiana

en instituciones de salud
de nivel 11 y IV en

Colombia entre enero del

2018 y diciembre del
2021. Biomédica, 43(4),
457-473.

https://doi.org/10.7705/bio

medica.7065

Describir el
comportamiento de la
resistencia
antimicrobiana en los
microrganismos mas
frecuentes en veinte
hospitales colombianos
durante el periodo 2018-
2021

En general,
los 10
microorganismos
mas frecuentes
analizados a lo largo
de los 4 afios no
presentaron cambios
estadisticamente
significativos en sus
perfiles de
resistencia durante
los cuatro afios del
periodo evaluado, de
2018 a 2021. En
contraste,
Pseudomonas
aeruginosa aumento
su resistencia frente
a piperacilina-

Los cambios
en la resistencia
antimicrobiana en
estos afios no han
sido estadisticamente
significativos,
excepto para P.
aeruginosa, bacteria
gue mostro un
incremento en las
tasas de resistencia a
piperacilina-
tazobactam y
carbapenémicos

El estudio se
articula con este
objetivo ya que
presenta una
actualizacion sobre el
comportamiento de la
resistencia bacteriana
en instituciones de
salud de alta
complejidad en
Colombia. Este
trabajo evidencia la
magnitud y evolucion
de la resistencia
antimicrobiana en el
contexto nacional,
destacando su
impacto en la salud
publica. Aunque el
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tazobactam y
carbapenémicos, lo
cual fue
estadisticamente
significativo.

estudio se centra en el
ambito hospitalario,
sus hallazgos
permiten comprender
las consecuencias del
uso inadecuado de
antibioticos, tanto en
entornos clinicos
como comunitarios, lo
que contribuye al
analisis del fenémeno
asociado a la
automedicacion y al
uso irracional de estos
medicamentos.

Espinosa, C., y
Gallon, M. (2016).
Consumo de antibioticos a
partir de las ventas en
droguerias en Santiago de
Cali, Colombia. Revista
Cubana de Farmacia,
50(1), 68-84.
http://scielo.sld.cu/scielo.p

hp?script=sci_arttext&pid
=S0034-
75152016000100007

Determinar el
consumo total y de un
grupo de antibiéticos por
comunas en Santiago de
Cali, durante los afios
2010 a 2013.

El consumo
total de antibioticos
fue de 4,3 Dosis
Diaria Definida por
mil habitantes-dias,
el antibiético mas
consumido fue la
amoxicilina, para el
total el mes de
mayor consumo fue
marzo de 2011, el
afio de mayor
consumo fue 2011,
el mes del afio de

mayor consumo total

de los tres afos fue
diciembre y la

Se identifico
el consumo total y
por antibioticos, los
meses del afio y las
comunas de mayor
consumo.

El estudio se
articula con este
objetivo ya que
analiza el consumo de
antibidticos a partir de
las ventas en
droguerias en
Santiago de Cali. Este
trabajo permite
evidenciar patrones
de uso de
antimicrobianos en el
ambito comunitario,
los cuales pueden
reflejar practicas de
automedicacion y
dispensacidn sin
prescripcion médica.
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comuna de mayor
consumo fue la 22.

Dichos patrones de
consumo constituyen
un indicador del uso
irracional de
antibioticos, lo que
contribuye al
desarrollo de
resistencia
antimicrobiana. En
este sentido, el
estudio aporta
informacion relevante
para comprender la
magnitud del
problema en el
contexto colombiano.

Ganen, R., Millian,

G., Carborell, A., y
Cabrera, L. (2017). La
dispensacion como

herramienta para lograr el

uso adecuado de los

medicamentos en atenciéon
primaria. Revista Cubana

de Medicina General
Integral, 33(4), 1-10.

http://scielo.sld.cu/scielo.p

hp?script=sci arttext&pid

=5S0864-
21252017000400007

Destacar el papel

de la dispensacion
profesionalizada como
herramienta basica para

lograr el uso adecuado de

los medicamentos.

Los
farmaceuticos de
hoy y mafiana tienen
el reto de aprender a
trabajar con
pacientes que tienen
problemas de salud;
aprender a trabajar
con los médicos que
van a tratar o han
tratado ese problema
de salud en un
paciente; asi como
aprender a trabajar
con unos
medicamentos que el
farmacéutico y el

El uso
racional de los
medicamentos
implica la
participacion activa
del farmacéutico, el
cual debe brindar
una optima atencion
farmacéutica. El
papel del prescriptor
y de la gestion
sanitaria es clave
para ello, siendo el
farmacéutico de
Atencion Primaria
uno de los
profesionales

Se articula con
este objetivo ya que
analiza la
dispensacion como
una herramienta clave
para garantizar el uso
adecuado de los
medicamentos en
atencion primaria.
Este trabajo resalta la
importancia del rol
del personal
farmacéutico en la
orientacion al
paciente, la
evaluacion de la
prescripcion y la
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médico usan como
herramientas para
resolver o paliar el
problema de salud de
cada paciente. El
quehacer del
farmacéutico resulta
de vital importancia
en este proposito, y
para que su labor sea
afin con el objetivo
de lograr un URM es
necesario que este
profesional se
prepare
correctamente.

sanitarios
capacitados para
lograrlo. En la
actualidad, la
sociedad se enfrenta
al reto de preparar
profesionales
farmacéuticos
capacitados para
desarrollar précticas
farmacéuticas
centradas en el
paciente y una
correcta
dispensacion de los
medicamentos en el
entorno comunitario.

promocion de
précticas responsables
en el consumo de
medicamentos. En
este sentido, la
dispensacion
informada y
acompariada de
educacion en salud se
constituye en una
estrategia
fundamental para
fomentar el uso
racional de
antibioticos, prevenir
la automedicacion y
contribuir a la
disminucion de la
resistencia
antimicrobiana

Garcia, 1. (2021).
E-receta 2.0: Evolucion de
la plataforma de receta
electrénica para la
integracion del
farmacéutico comunitario
como agente activo en el
sistema de salud [Tesis
doctoral, Universidad de
Granada].
http://hdl.handle.net/10481

169092

Utilizar una
farmacia de barrio que
atiende
fundamentalmente a
poblacion mayor y
polimedicada en
Santander (Cantabria)
como "oficina de
farmacia piloto" para
identificar las

ineficiencias del sistema

sanitario que

comprometen el acceso y

Se detectaron
y resolvieron
problemas como
duplicidades
terapéuticas (ej.
IBPs,
antiespasmodicos
urinarios),
interacciones
(estatinas-
anticoagulantes),
desabastecimientos,
incumplimientos y

La
optimizacion de la
receta electrénica (e-
receta 2.0) mediante
comunicacion
directa farmacéutico-
médico, registro de
datos analiticos y
medicamentos VSL
(con consentimiento
del paciente), y
herramientas como
blockchain

El documento
evidencia que el
conocimiento del
paciente influye en el
uso de medicamentos,
lo que resalta el papel
del regente de
farmacia en la
educacion y
dispensacion
responsable para
prevenir la
automedicacion y la
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la adherencia a los

tratamientos generando

contratiempos a los
pacientes, asi como

aquellas que impiden o

ralentizan que el

farmacéutico comunitario

no control de
patologias
(hipertension, dolor,
edema), con mejoras
en adherencia via
SPD y comunicacion
médico-

permitiria resolver
PRM/RNM de forma
agil, integrando al
farmacéutico
comunitario como
agente activo en el
SNS y mejorando la

resistencia
antimicrobiana.

pueda desarrollar su farmacéutico. continuidad
labor profesional de asistencial.
forma adecuada.
Buitrago, P., Desplegar Regentes Teniendo en Se articula con

Garzon, T., Rojas, L.,
Vaca Lesmes, T.,y

acciones de educacion
para la prevencion de

detectan 60% de
eventos adversos.

cuenta la literatura
cientifica analizada,

este objetivo ya que
analiza el rol del

Ballesteros, D. (2024). Rol
del regente de farmacia en
la prevencion de
problemas relacionados
con medicamentos en el
municipio de Garagoa —

problemas relacionados
con medicamentos-PRM

el regente de
farmacia tiene un
papel fundamental
en la prevencion de
PRM mediante una
variedad de

regente de farmacia
en la prevencion de
problemas
relacionados con
medicamentos
(PRM). Este trabajo

Boyacé en el afio 2024
[Trabajo de grado,
Universidad Nacional
Abierta y a Distancia].

https://repository.unad.edu

.co/jspui/bitstream/10596/

65311/1/ytgarzonri.pdf

actividades que
fortalecen la
seguridad y
eficiencia de los
tratamientos
farmacoterapéuticos
de los pacientes,
dentro de estas
actividades destaca:
participacion activa
en programas de
farmacovigilancia en
la identificacion y
notificacion de

destaca la importancia
de la intervencion del
personal farmacéutico
en la identificacion de
riesgos, la educacion
al paciente y el
seguimiento
farmacoterapéutico
como estrategias para
garantizar el uso
seguro y adecuado de
los medicamentos. En
este sentido, estas
acciones son
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posibles RAM o
PRM, realizacion de
intervenciones
educativas sobre el
buen uso de
medicamentos y la
provision precisa de
informacion sobre
ellos, también en la
prevencion de
errores a traves de la
dispensacion
responsable, revision
y monitoreo de
tratamientos, con
estas actividades se
minimiza el riesgo
de PRM, mejorando
la seguridad y
efectividad de los
tratamientos.

fundamentales para
promover el uso
racional de
antibidticos, prevenir
errores en su consumo
y reducir la aparicion
de resistencia
antimicrobiana,
fortaleciendo la
corresponsabilidad
del regente de
farmacia en el
cuidado de la salud
publica.

Gonzélez, F.,
Céspedes, Y., Gaitan, A.,
Ortiz, P., Rubiano, H., y
Delgado, D. R. (2025).
Analisis de las
dimensiones legales y
problematica social de la
automedicacién en
Colombia. Revista
Colombiana de Ciencias
Quimico-Farmacéuticas,
54(3), 775-803.

Analizar las
dimensiones legales y la
problematica social de la
automedicacion en
Colombia, examinando
su prevalencia, factores
influyentes, el marco

normativo que
regula la venta y
comercializacion de
medicamentos, y las
responsabilidades legales

El analisis
muestra que la
automedicacion en
Colombia esta
asociada a diversos
factores sociales,
econdmicos, de
acceso y pueden
generar efectos
adversos, resistencia
a antibioticos y

Aunque el
pais cuenta con un
marco legal que
regula la
dispensacion de
medicamentos,
existen fallas en su
aplicacion.

Factores
sociales, culturales y
econdmicos influyen
en que las personas

Se articula con
este objetivo, ya que
analiza la
automedicacion desde
una perspectiva legal
y social en el contexto
colombiano. Este
trabajo evidencia
cdmo aspectos como
la falta de control
normativo, el acceso
facil a medicamentos




102

https://doi.org/10.15446/rc

ciquifa.v54n3.122703

derivadas de la
venta sin prescripcion.

retraso en el
diagnostico de

consuman
medicamentos sin

sin prescripcion, las
creencias de la

enfermedades. prescripcion. poblacién y las
Es necesario  dinamicas del sistema
fortalecer: de salud favorecen
la educacion  précticas de
sanitaria en la automedicacioén. En
poblacién, este sentido, estos
el controlen  factores influyen
la dispensacion de directamente en la
medicamentos, dispensacion
y el papel de  inadecuada de
los profesionales de  medicamentos,
farmacia en la incluyendo
promocion del uso antibioticos,
racional de contribuyendo al uso
medicamentos. irracional y al riesgo
de desarrollar
resistencia
antimicrobiana.
Guacho, F. (2019). La finalidad Los El Se articula con

Anaélisis de la dispensacion

de gastroprotectores en
tres farmacias
comunitarias de

Riobamba-Ecuador [Tesis

de licenciatura, Escuela
Superior Politécnica de
Chimborazo].

http://hdl.handle.net/11000

126756

principal de esta tesis es

la que se recoge en el
titulo del trabajo:
Analizar el grado de
eficiencia del gasto
farmacéutico en el
Sistema Nacional de
Salud Hipétesis.
Partiendo de la premisa
de la ineficiencia de
recursos en la sanidad

espafiola a pesar de llevar

resultados muestran
que el conocimiento
del paciente influye
en la preferencia de
medicamentos y que
existe una relacion
significativa entre la
percepcion de
equivalencia
farmacéutica y su
eleccion,
evidenciando la

conocimiento del
paciente influye en
la eleccion de
medicamentos, por
lo que es necesario
fortalecer la
educacion sanitaria
para promover un
uso racional y
confiable,
especialmente de los
geneéricos.

este objetivo ya que
analiza las practicas
de dispensacion en
farmacias
comunitarias,
evidenciando posibles
fallas en el
cumplimiento de
criterios técnicos y
normativos. Aunque
el estudio se centra en
gastroprotectores, sus
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aumentando la inversién
durante mas cinco afios,
buscamos descubrir las
causas, de forma
estadistica y con
significatividad, de por
qué no ha aumento la
eficiencia de forma
proporcional a la
inversion.

necesidad de mayor
educacion sanitaria.

hallazgos permiten
comprender
dindmicas presentes
en la préactica
farmaceéutica, como la
influencia de la
demanda del paciente,
la falta de supervision
y el incumplimiento
de protocolos, las
cuales son
extrapolables a la
dispensacion de
antibidticos. En este
sentido, estos factores
pueden favorecer el
uso irracional de
medicamentos y
contribuir
indirectamente a
problematicas como
la resistencia
antimicrobiana.

Herrero, C. (2025).
Valoracion integral de la
farmacoterapia en el
paciente mayor por el
farmaceutico de atencion
primaria: comparacion de
dos modelos de revision
[Tesis doctoral,
Universidad Complutense
de Madrid].

Evaluar el
impacto de las revisiones
del tratamiento
farmacoldgico llevadas a
cabo por el FAP en dos
modelos de revision
(cohorte de RT
coordinada con el MAP
vs cohorte de RT
estandar)

El modelo
coordinado genera
reducciones
superiores en
PRM/PPI/polimedic
acion, mayor
aceptacion y ahorro,
integrando al FAP en
equipos

podemos
afirmar que, en base
a nuestros
resultados, las RT
Ilevadas a cabo por
el FAP en un modelo
coordinado con el
MAP generan mayor
impacto en la mejora
de la calidad de la

Se articula con
este objetivo ya que
analiza la valoracion
integral de la
farmacoterapia en
pacientes mayores
desde la intervencion
del farmacéutico de
atencion primaria.
Este trabajo resalta la
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https://hdl.handle.net/20.5
00.14352/130796

interdisciplinarios de  farmacoterapia del

AP.

paciente mayor
polimedicado en el
ambito de la AP, en
términos de
reducciones
superiores en la
polimedicacion, en
el nimero de PRM y
en el nUmero de PPI,
en comparacion con
la practica estandar
de RT. Ademas, el
modelo coordinado
con el MAP
proporciona mayores
tasas de aceptacion
de las
recomendaciones al
tratamiento emitidas
por el FAP, y mayor
ahorro directo en
medicamentos. Estos
hallazgos,
constituyen una base
en el desarrollo de
un modelo de trabajo
del FAP clinico mas
plenamente
integrado en el
equipo
interdisciplinar de
Atencion Primaria.

importancia de la
revision sistematica
de tratamientos, la
identificacion de
problemas
relacionados con
medicamentos y el
seguimiento
farmacoterapéutico
como estrategias
clave para optimizar
el uso de los
farmacos. Aunque no
se centra
especificamente en
antibioticos, estos
enfoques son
fundamentales para
promover el uso
racional de
medicamentos en
general, incluyendo
los antimicrobianos,
contribuyendo a
prevenir su uso
inadecuado vy, por
ende, la resistencia
antimicrobiana.
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Huamani, R.
(2018). Caracteristicas de
la prescripcion,
disponibilidad y expendio
de antimicrobianos en
establecimientos
farmacéuticos (farmacias
y boticas), del distrito de
Puente Piedra-DISA V
[Tesis de pregrado,
Universidad Privada
Norbert
Wiener]. https://hdl.handle

.net/20.500.13053/2083

327 total de
Establecimientos
Farmacéuticos

Objetivo General

Determinar las
caracteristicas de la
prescripcion,
disponibilidad y
expendio de
antimicrobianos en
establecimientos
farmacéuticos (Farmacia
y Botica) del Distrito de
Puente Piedra - DISA V,
enero 2018

Se determind
las caracteristicas de
la prescripcion,
disponibilidad y
expendio de

antimicrobian
osen
establecimientos
farmacéuticos del
Distrito de Puente —

Piedra, DISA
V —enero 2018,
donde nos permitio
determinar los
problemas

mas
frecuentes a los que
esta expuesto el
paciente cuando se le
realiza una

prescripcion
médica. Con
respecto a la
disponibilidad su
desabastecimiento en

los
establecimientos
farmacéuticos
contribuiran a un
problema critico
para la

recuperacion
en la salud de la
poblacion,

Se articula con
este objetivo ya que
analiza las
caracteristicas de la
prescripcion,
disponibilidad y
expendio de
antimicrobianos en
establecimientos
farmacéuticos. Este
trabajo evidencia
cémo la facilidad de
acceso, la
disponibilidad de
antibidticos y las
practicas de
dispensacion sin
control adecuado
pueden favorecer su
uso sin prescripcion
médica. Asimismo,
permite identificar
posibles debilidades
en la regulacion y
supervision del
expendio de estos
medicamentos, lo que
contribuye al uso
irracional de
antibidticos y, en
consecuencia, al
desarrollo de
resistencia
antimicrobiana.
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conllevando al
expendio en una

incorrecta
Practica de
Dispensacion
contribuyendo a una
resistencia

antimicrobian
a.

- Se
determino la
proporcion de
recetas médicas con
antimicrobianos
prescritos

con el 84 %,
lo cual nos indica
que existe una
sobreprescripcion de

antimicrobian
o0s en la poblacién.

- Se
determind que el
promedio de
antimicrobianos
prescritos por receta
médica

es del 0.596,
donde se resume, de
cada 10 recetas
solicitadas en los

establecimien
tos farmacéuticos del
Distrito de Puente
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Piedra— Disa V, 6
de ellas

contengan al
menos un
antimicrobiano. en la
prescripcion.

- Se
determiné que el
porcentaje de
prescripciones de
antimicrobianos en
forma

de
inyectables es del
16% y el 84% en
otras formas
farmacéuticas
(tabletas,

capsulas,
jarabes, cremas y
otras).

- Se estima
que el porcentaje de
prescripciones de
antimicrobianos que

pertenezcan
al PNUME es el
70%, lo cual indica
gue no se esta
cumpliendo con

el listado del
PNUME

- Se estima
que el porcentaje de
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antimicrobianos
prescritos de uso
restringido

Leal, P. (2025).
Estudio de un modelo de
gestion y uso racional del
medicamento en centros
geriatricos mediante el
uso del sistema
personalizado de
dosificacion automatizada
(SPDA) desde una oficina
de farmacia [Tesis de
maestria, Universidad
Complutense de Madrid].
https://hdl.handle.net/20.5
00.14352/116865

Comparar los
costes de la
administracién

manual de
medicamentos, frente a la
administracién de
medicamentos con
SPDA,

realizados por
farmacéuticos en una
oficina de farmacia en un
centro geriatrico de

personas mayores
de Extremadura de mas
de 100 camas, mediante
la creacion e

implantacion de
un modelo de atencion
farmacéutica
personalizada integrada
en el

modelo de
atencion sociosanitario
para estos centros
geriatricos.

Se realizé
durante el estudio,
un andlisis de la
calidad percibida y
de la satisfaccién por
parte de familiares y
trabajadores del
centro geriatrico a
través de encuestas
especialmente
disefiadas para ello.
Se solicito la
valoracion por
encuesta a los
familiares de los
pacientes,
habitualmente
cuidadores
principales de estos
antes del ingreso en
la residencia, y a los
trabajadores del
centro geriatrico
Ciudad Jardin de
Céceres.

Los SPDA
son herramientas
eficaces para
optimizar el
tratamiento
farmacologico de las
personas mayores
institucionalizadas y
SoN MAs seguros 'y
menos costosos que
la dosificacion
manual de
medicamentos. Su
implementacion en
instalaciones tiene
un impacto
econdmico positivo
para los servicios de
salud, asi como

una forma de
incorporar la
atencion
farmacéutica
integrada

Se articula con
este objetivo ya que
analiza un modelo de
gestién orientado al
uso racional de
medicamentos en
centros geriatricos
mediante el Sistema
Personalizado de
Dosificacion
Automatizada
(SPDA). Este modelo
permite mejorar la
adherencia
terapéutica, reducir
errores en la
administracion de
medicamentos y
fortalecer el
seguimiento
farmacoterapéutico
por parte del
profesional
farmacéutico. Aunque
no se enfoca
especificamente en
antibidticos, estas
estrategias son
aplicables al manejo
de antimicrobianos,
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donde el control en la
dispensacion y el
acompariamiento al
paciente son
fundamentales para
evitar el uso
inadecuado y
contribuir a la
prevencion de la
resistencia
antimicrobiana.

Ledn, A., Ortega,

C., y Gonzélez, B.
(2025). Una amenaza

silenciosa; la resistencia

bacteriana a los

antibiéticos. RD-ICUAP,
11(33). https://doi.org/10.3

2399/icuap.rdic.2448-

5829.2025.33.1631

Explicar la
resistencia bacteriana a
antibidticos como
amenaza global, sus
causas (mal uso, falta
innovacion), impactos
clinicos/sociales y
acciones preventivas
cotidianas para su
contencion

Indican 10
millones de muertes
anuales por RAM en
2050 (mayor que
cancer); ejemplos
clinicos muestran
fracaso tratamientos
superbacterias; uso
excesivo antibioticos
fortalece bacterias
via mutaciones.

La resistencia
bacteriana exige
cambios inmediatos
en uso antibioticos y
adopciones practicas
preventivas (higiene,
vacunacion, no
compartir dosis),
junto a innovacion
cientifica para
nuevos farmacos y
contener
superbacterias

Se articula con
este objetivo ya que
aborda la resistencia
bacteriana como una
amenaza creciente
para la salud publica,
destacando sus
causas, consecuencias
y mecanismos de
desarrollo. El trabajo
evidencia como el uso
inadecuado de
antibioticos,
incluyendo la
automedicacion, la
interrupcion de
tratamientos y la
prescripcion
inapropiada, favorece
la aparicion de
microorganismos
resistentes. En este
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sentido, el estudio
permite comprender
la magnitud del
problema y su
relacion directa con el
uso irracional de
antibioticos,
aportando
fundamentos clave
para el andlisis de la
resistencia
antimicrobiana

Lopez, L.,y
Ramirez, R.
(2021). Practicas de
dispensacion de
antibidticos. Situacion de
las farmacias-droguerias y
droguerias del municipio
de Medellin, 2021 [Tesis
de pregrado, Universidad
de

Antioquia]. https://hdl.han
dle.net/10495/24228

Objetivo general

Determinar la
situacion de las précticas
de dispensacion de
antibioticos en las

Farmacias-
Droguerias y Droguerias
del municipio de
Medellin, en el primer

semestre del afio
2021.

Obijetivos
especificos

- Caracterizar las
Farmacias-Droguerias y
Droguerias del municipio
de

Dentro de los
resultados, de 239
simulaciones
realizadas,

la intencion
de venta de los
expendedores fue de
80,3%, de la cual
77,0% fue

espontanea y
3,3% inducida,
después que el
simulador describi6
el caso. En 18,8%

de los casos
no hubo intencién de
venta (ni después de
insistir), y en 1,2%
los

expendedores
de las farmacias de

Analizando la
base de datos
suministrada por la
SSSyPSA se
evidencio la

falta de
actualizacion y
seguimiento de los
datos registrados de
las Farmacias-

Droguerias y
Droguerias de
Medellin, ya que,
gran parte de los
establecimientos

contactados
tenian informacion
errada, por lo que se
sugiere realizar

actualizacion
es periddicas de sus

Se articula con
este objetivo ya que
analiza los factores
predisponentes
asociados a la préactica
de automedicacion en
adultos que acuden a
servicios
farmacéuticos. Este
trabajo evidencia
como variables como
el nivel educativo, las
creencias sobre los
medicamentos, el
acceso a los servicios
de salud y la
disponibilidad de
farmacos influyen en
la decision de
automedicarse. En
este sentido, estos



https://hdl.handle.net/10495/24228
https://hdl.handle.net/10495/24228

111

Medellin por
estratos y comunas.

- Describir
practicas de dispensacion
de medicamentos en las
Farmacias-

Droguerias y
Droguerias del municipio
de Medellin en el afio
2021.

- Identificar la
incidencia de omision al
requerimiento de
prescripcion medica

para la venta de
antibioticos,
establecimientos
farmacéuticos del
municipio

de Medellin
encuestados en el primer
semestre del afio 2021.

- Identificar el
nivel de cumplimiento a
las normas colombianas
de

dispensacion de
medicamentos en
establecimientos
farmacéuticos del

cadena
recomendaron
intentar adquirir el
antibiotico en
farmacias de barrio.

bases de datos 'y
aumentar el talento
humano

para que
todas las actividades
dispuestas de la
secretaria y los
lineamientos

establecidos
en el Plan
Estratégico Nacional
se realicen en
tiempos los

establecidos.

Medellin y el
pais en general
requiere mayor
educacion en cuanto
a los

medicamento
s que pueden afectar
su salud a largo
plazo si no se tiene
un consumo

responsable y
adecuado. Con los
resultados obtenidos
en este estudio es
evidente

que no solo la
poblacion que se
auto medica requiere

factores pueden
favorecer la
adquisicion de
antibioticos sin
prescripcién médica,
contribuyendo al uso
irracional y al
desarrollo de
resistencia
antimicrobiana.
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municipio de
Medellin encuestados en
el primer semestre del
afio 2021.

este tipo de
capacitacion,

también hace
falta fortalecer a los
que ejercen la labor
de hacer llegar el
producto

de salud a
quien lo requiere.

Luna, A.
(2023). Factores
predisponentes y practica
de automedicacion en
adultos que acuden a los
servicios farmaceuticos
del distrito de Calleria,
Pucallpa (2021) [Trabajo
de grado, Universidad
Nacional
Ucayali]. https://hdl.handl

e.net/20.500.14621/6560

Objetivo general

Determinar la
relacion que existe entre
los factores
predisponentes y las

practicas de
automedicacion en
adultos que acuden a los
servicios

farmacéuticos del
Distrito de Calleria,
Pucallpa, 2021.

El61.3%
fueron adultos entre
30 a 59 afios, 29.2%
adultos jovenes de
18 a 29 afios y 9.5%
adultos mayores de
60 afos a mas; el
54.2% fueron del
sexo femenino y
45.8% del sexo
masculino; el 40.5%
son solteros, 16.1%
casados, 6.3%
divorciados y 37.1%
convivientes.
Respecto a los
resultados se puede
evidenciar que
cuando la variable
Factores
predisponentes es
baja, las préacticas de
automedicacién son

- Se logré
evidenciar que si
existe una relacion
entre las variables
factores

predisponent
es y la practicas de
automedicacion
segun Chi cuadrado
de

Pearson
61,520. Lo que
quiere decir que
dichos factores
influyen en los

usuarios
adultos que acuden a
los servicios
farmacéuticos del
distrito de

Calleria,
Pucallpa, 2021
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mala con un 11.8%,
cuando es medio son
regular con 58.9% y
cuando es alto el
factor predisponente
es bueno con un
29.2%.

- Existe
relacion significativa
entre la dimension
disposicion de
tiempo y las

practicas de
automedicacion en
los usuarios adultos
que acuden a los

servicios
farmacéuticos del
distrito de Calleria,
Pucallpa, 2021; con
un Chi

cuadrado de
Pearson de 57,660.

- Existe
relacion significativa
entre la dimension
socio economico y
las préacticas de

automedicaci
on en los usuarios
adultos que acuden a
los servicios

farmacéutico
s del distrito de
Calleria, Pucallpa,
2021; con un Chi
cuadrado de

Pearson de
52,787.

- No existe
relacion significativa
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entre la dimension
cultural y las
practicas de
automedicaci
on en los usuarios
adultos que acuden a
los servicios
farmacéutico
s del distrito de
Calleria, Pucallpa,
2021; con un Chi
cuadrado de

Pearson de
51,000.

- Existe
relacion significativa
entre la dimension
industria
farmacéutica y las

practicas de
automedicacion en
los usuarios adultos
que acuden a los

servicios
farmacéuticos del
distrito de Calleria,
Pucallpa, 2021; con
un Chi

cuadrado de
Pearson de 12,927.

9

Martinez, P.,
Osorio, S., Rodriguez, R.,

Analizar, a partir
de la revision de la

Del total, 35
referencias se

El andlisis de
las 35 referencias

demuestra que
el conocimiento del
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Berrio, S., y Reyes, C.
(2025). Estrategias
educativas comunitarias y
su impacto en la salud
publica: una revision
tematica sobre su
contribucién al uso
racional de antibidticos en
Colombia y América
Latina [Trabajo de grado,
Universidad Nacional
Abierta y a Distancia).
https://repository.unad.edu
.co/handle/10596/78006

literatura cientifica, el
impacto de las estrategias
educativas comunitarias
en la promocion del uso
racional de antibi6ticos y
su contribucién a la
reduccion de la
resistencia
antimicrobiana en
Colombia y América
Latina

ajustaron
simultaneamente a
los tres objetivos
debido a que
describen estrategias
educativas
comunitarias,
detallan
metodologias y
actores involucrados,
y reportan efectos en
salud publica 'y
prevencion de la
resistencia
antimicrobiana. Las
15 referencias
restantes, aunque no
aportaron
informacion
especifica para los
objetivos analiticos,
si fueron Utiles para
fortalecer otros
apartados del
proyecto
investigativo, como
la introduccion, el
marco teorico, el
marco metodoldgico
y el contexto general
del uso de
antibidticos y la
resistencia
antimicrobiana.

alineadas con los
propositos del
estudio permitio
cumplir de manera
integral los tres

objetivos planteados.

En relacion con el
objetivo 1, se logré
identificar diversas
estrategias
educativas
comunitarias
implementadas en

Colombia y América

Latina, entre las que
sobresalen los
talleres, materiales
pedagdgicos y
campanas de
sensibilizacion,
derivando en un
panorama claro
sobre cdmo estas
acciones se han
consolidado como
herramientas
efectivas de
acercamiento y
dialogo con la
comunidad.
Asimismo, el
objetivo 2 se
cumplié al describir
los enfoques

paciente influye en el
uso de medicamentos,
resaltando el papel del
regente de farmacia
en la educacion y
dispensacion
responsable para
prevenir la
automedicacion y la
resistencia
antimicrobiana.
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metodoldgicos, los
principales
resultados y los
actores sociales
implicados, lo que
permitié evidenciar
que las
intervenciones,
aunque variadas,
comparten un
impacto significativo
en el aumento del
conocimiento, la
mejora de practicas y
la reduccion de la
automedicacion,
derivando a su vez
en la identificacion
de limitaciones
relacionadas con la
participacion
intersectorial y la
falta de seguimiento
continuo.
Finalmente, el
objetivo 3 se alcanz6
al examinar los
efectos de estas
estrategias sobre la
promocion de la
salud publica y la
prevencion de la
resistencia
antimicrobiana,
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demostrando que, si
bien generan
cambios positivos en
los comportamientos
comunitarios y
fortalecen la
conciencia frente al
uso racional de
antibidticos, aln
requieren mayor
integracion con
politicas publicas y
sistemas formales de
salud para lograr
impactos sostenibles
a largo plazo. En
conjunto, los
hallazgos muestran
que las estrategias
educativas
comunitarias no solo
cumplen los
objetivos propuestos,
sino que constituyen
un componente
esencial para
enfrentar la
resistencia
antimicrobiana desde
un enfoque
participativo y
preventivo.
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Mejia, J. D.,

Acosta, N., y Ordéfiez, D.

(2018). Cualificacion y
experiencia de los
vendedores de drogueria
para la dispensacion de
antibidticos en Bogota.
Revista Colombiana de
Ciencias Quimico

Farmacéuticas, 47(1), 53-

62.

https://doi.org/10.15446/rc

cqf.v47nl.27697

Evaluar la
cualificacion de
vendedores (regentes y
auxiliares) en droguerias
de Bogoté para dispensar
antibioticos y su impacto
en précticas responsables
frente a la resistencia
microbiana.

El 50% de
regentes
proporcionaban
instrucciones
completas; se
vendian antibidticos
sin receta en >40%
de casos,
atribuyendo
responsabilidad
externa

(pacientes/médicos).

Falta
formacion ética en
dispensacion
responsable agrava
resistencia; urge
exigir receta médica
y capacitar regentes.

Se articula con
este objetivo ya que
analiza la
cualificacion y
experiencia del
personal encargado de
la venta en
droguerias. Este
trabajo evidencia
como el nivel de
formacion, el
conocimiento técnico
y la experiencia del
dispensador influyen
directamente en la
calidad del proceso de
dispensacion. La falta
de capacitacion
adecuada y el
desconocimiento de la
normatividad pueden
propiciar la entrega de
antibidticos sin
prescripcion medica y
recomendaciones
inapropiadas. En este
sentido, estos factores
de tipo profesional y
educativo se
constituyen en
determinantes clave
del uso irracional de
antibidticos y, por
ende, del desarrollo
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de resistencia
antimicrobiana.

Mifan, A., Conde,
A., Calderon, D., Caceres,
D., Pefia, J., y Donoso, C.
(2020). Factores asociados
a la automedicacion con
farmacos relacionados a
COVID-19 en estudiantes
de ciencias de la salud de
una ciudad peruana. Em
SciELO Preprints.
https://doi.org/10.1590/Sci

ELOPreprints.1225

Determinar los
factores asociados a la

automedicacion con

farmacos relacionados a

COVID-19 en

estudiantes de ciencias de

la salud

43.2%
automedicaron; OR
alto para sintomas
leves

Encontramos
una alta prevalencia
de automedicacion
en los estudiantes de
ciencias de la salud
evaluados. Los
estudiantes que
tenian pareja,
procedentes de una
universidad
particular, quienes
tienen padres o
familiares que se
automediquen con
frecuencia y el
haberse realizado
una prueba de
tamizaje para
COVID-19 tuvieron
mayores
prevalencias de
automedicacién con
farmacos
relacionados a la
COVID-19. Por tal
motivo se
recomienda
promover el uso
racional y
responsable de
medicamentos,

Se articula con
este objetivo ya que
analiza los
determinantes que
influyen en el uso de
medicamentos sin
prescripcion en el
contexto de la
pandemia por
COVID-19. Este
trabajo evidencia
como factores como
el nivel de
conocimiento, la
percepcion de riesgo,
la influencia de la
informacion en
medios y el facil
acceso a
medicamentos
favorecen la
automedicacion.
Aunque el estudio no
se centra
especificamente en
antibiéticos, estos
factores son
extrapolables a su
uso, en la medida en
que promueven
practicas de consumo



https://doi.org/10.1590/SciELOPreprints.1225
https://doi.org/10.1590/SciELOPreprints.1225

120

evitando las
practicas de
automedicacion, en
especial en el
contexto de la
COVID-19, ya que
puede representar un
mayor riesgo de
transmision. Asi
mismo se deben
focalizar esfuerzos a
través de las
instituciones
reguladoras de salud,
instituciones
educativas y a través
de las sociedades
estudiantiles para
disminuir estas
practicas.

irracional y pueden
influir en la
dispensacion sin
control,
contribuyendo
indirectamente a la
resistencia
antimicrobiana

Montafio, A.
(2025). Susceptibilidad
antimicrobiana de

patdgenos urinarios. Mas

Vita, 7(2), 19-28.

https://doi.org/10.47606/ac

ven/mv0267

Determinar
patrones resistencia
urinarios

Alta
resistencia
automedicados como
ciprofloxacina

Escherichia
coli fue la bacteria
patdgena mas
prevalente en las
infecciones urinarias
en mujeres de 18 a
50 afios en el canton
Esmeraldas,
representando el
54.56% de los casos.
Otros patdgenos
importantes
incluyeron

Se articula con
este objetivo ya que
analiza la
susceptibilidad de
patdgenos urinarios
frente a diferentes
antimicrobianos,
evidenciando patrones
de resistencia
bacteriana. Este
trabajo permite
identificar la
disminucion de la
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Enterococcus spp.,
Klebsiella spp.,
Proteus spp. Yy
Staphylococcus spp.
Se observo una alta
resistencia a
antibioticos
cominmente
utilizados, como
Ampicilina/Sulbacta
m, Cotrimoxazol y
Tetraciclinas. Al
igual que una
resistencia
significativa a
fluoroq

efectividad de ciertos
antibioticos, lo cual es
consecuencia del uso
inadecuado y
prolongado de estos
medicamentos. En
este sentido, los
hallazgos contribuyen
a comprender el
impacto clinico de la
resistencia
antimicrobiana y su
relacion con précticas
como la
automedicacion y el
uso irracional de
antibioticos,
consolidando su
importancia como
problema de salud
publica.

Morales, M.,
Balam, M., Echeverria, L.,
Garma, L., Cohuo, S.,y
Aké, D. (2024).
Determinantes
estructurales de la salud y
resistencia a los
antibidticos en América
Latina: Revision
sistematica. Revista de
Salud Publica del
Paraguay, 14(2), 49-62.

Identificar
determinantes
estructurales asociados a
la resistencia
antimicrobiana en
Ameérica Latina.

Factores
como desigualdad
social, debilidad
regulatoria y acceso
libre a antibioticos
influyen en la
resistencia

La resistencia
antimicrobiana es un
problema estructural
y social

Se articula con
este objetivo, ya que
analiza los
determinantes
estructurales de la
salud que influyen en
la resistencia
antimicrobiana en
América Latina. Esta
revision sistematica
evidencia que factores
como las politicas
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publicas, el nivel
socioecondmico, la
educacion, el acceso a
los servicios de salud
y la gobernanza
inciden directamente
en el uso de
antibidticos y en la
aparicion de
resistencia bacteriana.
En este sentido, estos
determinantes
estructurales
condicionan tanto la
automedicacion como
la dispensacion
inadecuada,
contribuyendo al uso
irracional de
antimicrobiano

Ramirez, B.
(2024). Factores de
riesgo/proteccion
percibidos sobre

adicciones y salud mental

desde las oficinas de
farmacia en la isla de la
Palma y propuestas

preventivas [Trabajo de fin
de grado, Universidad La

Laguna].

http://riull.ull.es/xmlui/han

dle/915/38760

Conocer la
valoracion percibida de
factores de riesgo y
proteccidn y propuestas
desde las oficinas de
farmacia de la isla de La

Palma, sobre practicas de
manipulacién por parte la
poblacion residente, en la

dispensacion de
tratamientos y uso
indebido de medicacion
Yy, conocer si, tras la

El 59%
reportd incremento
en clientes sin
diagnostico
buscando
tratamientos (35%
con patron, 23%
sin). Perfil tipico:
mujeres, adultos
medios, por
insomnio o ansiedad.

Obtenidos,
tal y como se
muestra en la
discusion, pretenden
servir como base y
apoyo para la
elaboracion de
futuras
investigaciones de
caracter macro sobre
el uso y practicas de
la poblacién de
medicamentos como

Se articula con
este objetivo ya que
analiza el papel de las
oficinas de farmacia
en la identificacion de
factores de riesgo y
proteccion, asi como
en el desarrollo de
propuestas
preventivas en salud.
Este trabajo resalta la
funcion del
farmacéutico como



https://doi.org/10.18004/rspp.2024.ago.08
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erupcion del volcan
Tajogaite se ha
producido un aumento en
la demanda en el uso de
medicamentos.

el V Plan de
Prevencién de
Adicciones (2024-
2028) ya que se
aporta una vision
micro de la
percepcién desde las
oficinas de farmacia.

agente activo en la
educacion sanitaria, la
orientacion al
paciente y la
promocion de
conductas saludables.
Aungue el estudio se
centra en adicciones y
salud mental, sus
enfoques preventivos
y educativos son
extrapolables al uso
de medicamentos,
incluyendo los
antibidticos, donde la
intervencion del
personal farmacéutico
es clave para
fomentar el uso
racional y prevenir la
automedicacion.

Ramos, C.,y
Hernandez, H.
(2023). Incidencia de la
publicidad farmacéutica
en la perspectiva del
consumidor con respecto a
la
automedicacion [Disertaci
on doctoral, Universidad
Tecnoldgica
Centroamericana

UNITEC]. https://repositor

Determinar la
incidencia de la
publicidad farmacéutica
(television, radio,
internet, promocion
dentro de farmacias y
prensa escrita) en la
automedicacion y en la
percepcion de que es
segura en los pobladores
de Residencial la
Cafada.

Medio que
incita més a la
automedicacion:
Television 50%

Influencia de
la publicidad en la
automedicacién por
género: Mujeres
60% y Hombres
40%

Percepcion
de seguridad en la

- Los
residentes de
Residencial La
Cafiada consideran
que la publicidad es
un factor que si
influye en su toma
de decision de
automedicarse ya
que un 70% de las
mujeres y un 75% de
los hombres se dejan

Se articula con
este objetivo ya que
analiza la influencia
de la publicidad
farmacéutica en la
percepcion del
consumidor frente a la
automedicacion. Este
trabajo evidencia
cdémo la exposicion a
mensajes publicitarios
puede generar
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io.unitec.edu/items/b8c743

d0-2290-4089-86€9-
df04398a4e5f

automedicacion:
Seguro 50%

Influencia
publicidad en la
automedicacion:
60%

guiar de los medios
comunicacion para
adquirir farmacos de
venta libre por lo
tanto la hipotesis es
aceptada ya que mas
del 60% de los
pobladores se ven
influenciados por los
medios de
comunicacion.

-La
television con un
67% de los
encuestados es el
medio de
comunicacion que
mas incita a la
poblacion de
Residencial La
Cafiada a la compra
de medicamentos
para automedicarse,
esto fue mayor al
50% de los
encuestados por lo
tanto esta hipotesis
para fines de este
proyecto es
aceptada.

- Desde la
perspectiva de
género las mujeres
se automedican en

creencias erroneas
sobre la eficacia y
seguridad de los
medicamentos,
incentivando su uso
sin supervision
profesional. En este
sentido, la publicidad
se constituye en un
factor sociocultural
que puede promover
la demanda de
medicamentos,
incluyendo
antibidticos, y
favorecer su
dispensacion sin
prescripcion,
contribuyendo al uso
irracional y al
desarrollo de
resistencia
antimicrobiana.
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un 78% vy los
hombres tienden a
automedicarse en un
79% por lo que esta
practica es muy
comun en los
moradores de
Residencial La
Cafiada, en cuanto a
la hipdtesis
planteada se reflejo
que las mujeres no
se ven mas
influenciadas que los
hombres pese a esto
aceptamos la misma
debido a que la
brecha minima fue
de 1% y también
porgue no existian
previamente estudios
referentes al tema en
comunidades locales
en las que se pueda
fundamentar
concretamente el
rechazo de la
hipotesis nula se
sustento la
aceptacion con base
a la prueba piloto
aplicada en este
proyecto.
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- La hipotesis
planteada sobre que
mas del 50% de los
pobladores de
Residencial La
Cafiada perciben la
automedicacion
Como segura es
aceptada ya que un
77% reflejan que
este supuesto es
veraz apoyando la
decision de del
rechazo de la
hipotesis nula en la
prueba piloto.

- Los
residentes de
Residencial La
Cafiada acotan en
56% que no han
percibido ninguna
consecuencia de la
practica de la
automedicacion el
sintoma secundario
mas percibido son
las alergias con un
15%, de las
enfermedades que
mas motivan a los
moradores de
Residencial La
Cafada a
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automedicarse son la
gripe con un 38% de
total de los
encuestados y los
dolores de cabeza
con un 28% del total
de los encuestados y
en tercer lugar los
problemas
estomacales con un
15%.

- Los
médicos indican que
las personas tienden
a automedicarse por
los altos costos de la
consulta médica y
esto concuerda con
lo que indican los
habitantes de la
Residencial la
Cafada quienes en
un 41% indican que
este factor los
motiva a
automedicarse.

Rodriguez, M.,
Véasquez, A., y Cediel, N.
(2023). Alianzas publicas,

privadas y pablico-

privadas para implementar
una Salud como accion

contra la resistencia

El articulo
describe la importancia
de las alianzas publicas y
las alianzas privadas
(APP) y de la
articulacion publico-
privada para hacer frente

Se fortalecio
la comunicacién
entre el sector

publico y el privado.

Se
caracterizaron las
condiciones de la

Las alianzas
intersectoriales son
fundamentales para
enfrentar la
resistencia
antimicrobiana.

Se articula con
este objetivo ya que
analiza la
implementacion de
alianzas publico-
privadas bajo el
enfoque “Una Salud”
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antimicrobiana en
Colombia. Revista
Panamericana de Salud
Publica,

47. https://doi.org/10.2663

3/RPSP.2023.64

a la resistencia
antimicrobiana (RAM)
mediante el enfoque Una
Salud

cadena de
produccion
agropecuaria
relacionadas con el
uso de
antimicrobianos.

Se
desarrollaron
mecanismos para
consultar y validar
politicas de salud
sobre resistencia
antimicrobiana.

Se establecio
una linea base de
patdgenos
indicadores y
posibles rutas de
propagacion de la
resistencia.

Se promovio
la transferencia de
conocimiento y
capacitacion con
expertos nacionales
e internacionales.

El enfoque
Una Salud permite
abordar el problema
de manera integral
considerando la
relacion entre salud
humana, animal y
ambiental.

La
cooperacion entre el
sector publico y
privado optimiza
recursos y fortalece
las estrategias de
control de la
resistencia
antimicrobiana.

El modelo
aplicado en
Colombia puede
servir como
referencia para otros
paises de ingresos
bajos y medianos

para abordar la
resistencia
antimicrobiana en
Colombia. Este
trabajo evidencia
como la articulacion
entre actores
gubernamentales,
sector privado y
organizaciones
sociales permite
fortalecer la toma de
decisiones, la
formulacion de
politicas y la
ejecucion de
estrategias orientadas
al uso racional de
antimicrobianos.
Asimismo, estas
alianzas facilitan la
generacion de
conocimiento, la
capacitacion de
profesionales y la
sensibilizacion de la
poblacion, lo que
contribuye a una
respuesta integral
frente a la resistencia
antimicrobiana. En
este sentido, dichas
estrategias refuerzan
la corresponsabilidad
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del personal
farmacéutico como
actor clave en la
promocion del uso
adecuado de
antibidticos y en la
implementacion de
acciones de control y
educacion en salud.

Roman, A.,

Urgilez, C., y Andrade, P.

(2020). Consideraciones
éticas en la dispensacion
de medicamentos en
farmacias de Ecuador.
Revista Habanera De

Ciencias Médicas, 19(5),

£2954.

https://revhabanera.sld.cu/i

ndex.php/rhab/article/view

12954

Caracterizar
desde una perspectiva
ética-deontoldgica la
dispensacion de
medicamentos en las
farmacias de
Cuenca-Ecuador, 2018.

Dispensacion
sin conocimiento de
riesgos (RAM,
efectos adversos)
viola autonomia;
farmacéutico debe
valorar libremente.

Farmacéutico
tiene responsabilidad
ética en negar
automedicacion
riesgosa para salud
publica.

Se articula con
este objetivo, ya que
aborda las
consideraciones éticas
en la dispensacion de
medicamentos en
farmacias, destacando
la responsabilidad del
personal farmacéutico
en garantizar un uso
adecuado de los
mismos. Este trabajo
resalta la importancia
de la ética profesional
en la toma de
decisiones durante la
dispensacion,
incluyendo la
necesidad de brindar
informacion clara al
paciente, evitar la
entrega de
medicamentos sin
prescripcion y
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promover el uso
racional de los
farmacos. En este
sentido, la ética se
constituye como un
eje fundamental para
fortalecer la
corresponsabilidad
del farmacéutico,
especialmente en el
control del uso de
antibioticos y la
prevencion de la
resistencia
antimicrobiana.

Rubio, T., Pérez,

D., Puerta, B., y Avila, C.
(2017). Automedicacion y
creencias en torno a su
practica en Cartagena,
Colombia. Revista
Cuidarte, 8(1), 1509—
1518. https://doi.org/10.15
649/cuidarte.v8il.367

Objetivo

general. Describir
las creencias en torno a la
practica de la
automedicacion entre los
habitantes de 20 a 59
afios de la localidad 2 de
la ciudad de Cartagena,
Colombia. especificos
identificar principales
razones que motivan la
practica de la medicacion
en la poblacion.
Determinar los tipos de
medicamentos mas
consumidos y las
creencias asociadas a
ellos. Valuar el nivel de

Se encontro
que la
automedicacion
constituyé una
practica muy
difundida, dado que
el 89,7% de las
personas de 20 a 59
afios admitieron
haber consumido
medicamentos sin
prescripcion médica.
La familia constituye
el ambito principal a
partir del cual se
originan las
creencias en torno a
la automedicacion.

Se concluyé
que la principal
razon para
automedicarse es
que no se dispone de
tiempo para asistir a
una consulta medica,
de igual manera la
familia genera
influencia para
desarrollar esta
practica,
principalmente
porque se
recomiendan
medicamentos entre
los parientes que
presentaron sintomas

Se articula con
este objetivo ya que
analiza las creencias y
percepciones de la
poblacion en torno a
la automedicacién en
Cartagena, Colombia.
Este trabajo evidencia
cémo las ideas
erroneas sobre la
eficacia de los
medicamentos, la
confianza en
experiencias previas y
la minimizacién de
riesgos influyen en la
decision de consumir
farmacos sin
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conocimiento de los
participantes sobre la
posologia y los riesgos
de la automedicacion

El consumo de
antibioticos se
presentd en el 61,7%
de los sujetos
estudiados, esta cifra
fue algo superior
respecto a aquella
que se dispone para
el pais, que asciende
a 45%; al comparar
con algunos
departamentos se
observa que en
Tolima se tiene un
95%, en Cesar un
85%, en
Cundinamarca un
75%, en Risaralda
un 15%, yen
Antioquia apenas un
5%

similares. Los
medicamentos mas
consumidos fueron
aquellos destinados
al tratamiento del
dolor, junto con los
antipiréticos y las
vitaminas/minerales,
sobre los cuales estas
personas creen que
son los de mayor
consumo, tienen
facilidades para ser
adquiridos y poseen
efectos rapidos.
Llamo la atencién
que los encuestados
les atribuyeran
propiedades
milagrosas a los
antibioticos, estos
presentaron un
consumo
relativamente
moderado, quizas
asociado a las
creencias de que son
facilmente accesibles
y el bajo precio.

prescripcion médica.
En este sentido, estas
creencias pueden
incentivar la demanda
de medicamentos,
incluyendo
antibioticos,
favoreciendo su
dispensacion sin
control y
contribuyendo al uso
irracional y al
desarrollo de
resistencia
antimicrobiana.

9

Silva, A.
(2021). Andlisis del

impacto del COVID-19 en

farmacias comunitarias

Analizar el
impacto de la pandemia
COVID-19 en farmacias
comunitarias

Analiza el
impacto del COVID-
19 en 157 farmacias
comunitarias

Se analizo el
impacto de la
pandemia COVID-
19 en farmacias

Se articula con
este objetivo ya que
analiza el impacto de
la pandemia por
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independientes y de

cadena de la ciudad de
Riobamba, provincia de

Chimborazo [Tesis de

pregrado, Escuela Superior

Politécnica de

Chimborazo]. https://dspac
e.espoch.edu.ec/handle/12

3456789/14764

independientes y de
cadena en la ciudad de

Riobamba, provincia de

Chimborazo.

(independientes y de
cadena) en
Riobamba,
Chimborazo (marzo-
noviembre 2020),
mediante encuestas
validadas a
dependientes jovenes
(mayoria 20-35 afios,
con pregrado en
bioguimica
farmacéutica). El
100% de
independientes y
35.56% de cadenas
sufrieron
desabastecimiento
total de
medicamentos
(confirmado por chi-
cuadrado, p<0.05,
favoreciendo a
cadenas por
proveedores
propios), 81.53% en
insumos
(mascarillas, gel) y
65.60% en
suplementos
(vitamina C, Birm),
especialmente en
marzo-mayo.
Destacaron rotacion
alta de antivirales

comunitarias
independientes y de
cadena en la ciudad
de Riobamba,
provincia de
Chimborazo,
identificando varios
factores
predisponentes
como: el tipo de
farmacia
comunitaria, nivel de
instruccion de los
dependientes de
farmacia
encuestados,
restricciones de
exportacion de
medicamentos,
insumos medicos y
suplementos
vitaminicos al
Ecuador lo cual
provoco
desabastecimiento
del 100% en
farmacias
independientes y un
35.56% en farmacias
de cadena en cuanto
a medicamentos, un
81.53% de
desabastecimiento de
insumos medicos y

COVID-19enel
funcionamiento de
farmacias
comunitarias. Este
trabajo evidencia
cOmo situaciones de
crisis sanitaria pueden
modificar los patrones
de consumo de
medicamentos,
aumentar la
automedicacion y
generar una mayor
presion sobre las
farmacias para la
dispensacion de
productos sin
prescripcion. En este
sentido, factores
como el miedo, la
desinformacion y el
acceso limitado a
servicios de salud
pueden favorecer la
dispensacion
inadecuada de
medicamentos,
incluyendo
antibioticos,
contribuyendo a su
uso irracional.
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(Oseltamivir),
antibidticos
(azitromicina,
amoxicilina),
antiparasitarios
(ivermectina),
AINEs
(paracetamol) y
bioseguridad total
(100% implemento
barreras,
telefarmacia,
entregas); hubo 42
contagios (10.5% de
402 trabajadores),
ligados a edad y
exposicion.

un 65.60% de
desabastecimiento de
suplementos
vitaminicos, la
desinformacion por
parte de los clientes,
medidas tomadas por
el gobierno durante
el estado de
excepcion, medidas
tomadas por las
farmacias
comunitarias para
evitar
aglomeraciones en el
establecimiento
farmacéutico con la
telefarmacia y
entrega a domicilio
de medicamentos,
servicios que
implementaron el
100% de las
farmacias.

Tapiero, D.,y
Ariza, J. (2023). Andlisis
de las causas y
consecuencias de la
automedicacion con
antibidticos y su impacto
en la salud publica en
Bogota D.C.,
Colombia [Tesis de

Analizar las

causas y consecuencias
de la automedicacion con

antibiéticos

en el contexto de
Bogota, a través de una

revision bibliografica
desde el

Se identifico
varios factores
asociados a la
automedicacion con
antibiéticos.

-Facil acceso
a antibidticos en
farmacias sin
formula médica.

La
automedicacion con
antibidticos es un
problema importante
de salud publica en
Bogota.

Factores
sociales, econdmicos
y culturales

Se articula con
este objetivo ya que
analiza las causas y
consecuencias de la
automedicacion con
antibiéticos en el
contexto de Bogota
D. C. Este trabajo
evidencia como
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pregrado, Corporacion
Tecnoldgica de Bogotd].

https://repository.udca.edu

.co/handle/11158/6481

afio 2013 hasta el
ano 2022.

-Falta de
educacién sobre el
uso adecuado de
medicamentos.

-Factores
socioeconémicos y
dificultad de acceso

a servicios de salud.

-Creencias
personales sobre el
tratamiento de
enfermedades.

favorecen esta
practica.

El uso
inadecuado de
antibioticos
contribuye al
aumento de la
resistencia
bacteriana, lo que
dificulta el
tratamiento de
infecciones.

practicas como el uso
sin prescripcion
médica, la
interrupcién de
tratamientos y la
dosificacion
inadecuada
contribuyen al uso
irracional de
antibioticos.
Asimismo, destaca las
consecuencias de
estas préacticas en la
salud publica,
especialmente en el
aumento de la
resistencia
antimicrobiana. En
este sentido, el
estudio permite
comprender la
relacion directa entre
la automedicacion y
la aparicion de
microorganismos
resistentes, aportando
elementos clave para
el analisis del
fendmeno.

Nota. Elaboracién propia.
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Conclusiones

La revision del documental permite evidenciar que la resistencia antimicrobiana es una
consecuencia directa del uso inadecuado de los antibiéticos. Ya que practicas como la
automedicacion, la interrupcién temprana de los tratamientos y el consumo de antibidticos sin
prescripcion médica favorecen la aparicion de microorganismos resistentes, lo que reduce la

eficacia en los tratamientos y constituye una amenaza creciente para la salud publica.

Asimismo, se identificd que la dispensacion inadecuada de antibidticos es influenciada
por diferentes factores, entre ellos la venta libre, el desconocimiento en la poblacion sobre el
riesgo de la automedicacion, las dificultades de acceso oportuno a los servicios de salud y el
incumplimiento de la normatividad sanitaria vigente. Esto contribuyendo de manera significativa

al uso irracional de los antimicrobianos y al incremento en la resistencia bacteriana.

El andlisis de la literatura permitio reconocer las estrategias efectivas para promover el
uso racional de antibiéticos incluyendo también la educacion sanitaria a los pacientes y a la
comunidad, la necesidad del fortalecimiento en la farmacovigilancia, la capacitacion continua al
personal farmacéutico, la implementacion de programas de optimizacion en el uso de
antimicrobianos y el cumplimiento en las politicas de control de la dispensacion. Esto contribuye

a la prevencion en automedicacion y a preservar la eficacia terapéutica de los antibidticos.

Finalmente, se concluyd que el regente de farmacia desempefia un papel fundamental en
la promocion del uso seguro y racional de los medicamentos, mediante una dispensacion
responsable, a la orientacidn farmacéutica y a la participacion activa en las actividades de

educacion sanitaria y farmacovigilancia.
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Recomendaciones

Fortalecer las estrategias de educacion sanitaria dirigidas a la comunidad sobre los riesgos
de la automedicacién y el uso inadecuado de antibi6ticos, promoviendo informacion clara acerca

de la resistencia antimicrobiana y la importancia de cumplir los tratamientos prescritos.

Implementar programas permanentes de capacitacion y actualizacion para el personal de
los establecimientos farmacéuticos, especialmente para los regentes de farmacia, enfocados en

dispensacion responsable, farmacovigilancia y promocién del uso racional de antimicrobianos.

Reforzar el cumplimiento de la normatividad sanitaria relacionada con la dispensacion de
antibioticos, evitando la venta sin formula médica y fortaleciendo los procesos de inspeccion,

vigilancia y control por parte de las autoridades competentes.

Promover la atencidn farmaceutica y el seguimiento farmacoterapéutico en los servicios
farmacéuticos comunitarios, con el fin de identificar practicas de automedicacion, prevenir

errores de medicacion y mejorar la adherencia terapéutica de los pacientes.

Disefiar campafias educativas interinstitucionales entre entidades de salud, universidades
y establecimientos farmacéuticos para sensibilizar a la poblacion sobre las consecuencias

clinicas, economicas y sociales de la resistencia antimicrobiana.

Incentivar el desarrollo de investigaciones futuras relacionadas con farmacovigilancia,
automedicacion y resistencia antimicrobiana en contextos comunitarios, con el proposito de

generar evidencia que fortalezca las politicas publicas y las estrategias de prevencion.

Fortalecer el rol ético y sanitario del regente de farmacia como agente de salud publica,
promoviendo su participacion activa en actividades de orientacidn al paciente, prevencion de la

automedicacién y promocion del uso seguro y racional de medicamentos.
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Fomentar el trabajo interdisciplinario entre profesionales de la salud, instituciones
educativas y autoridades sanitarias para implementar estrategias integrales de prevencion y

control de la resistencia antimicrobiana bajo el enfoque de “Una Salud”.
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