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PROYECTO DE RESOLUCION

LA HONORABLE CAMARA DE DIPUTADOS
DE LA PROVINCIA DE BUENOS AIRES

RESUELVE

DECLARESE DE INTERES LEGISLATIVO LA JORNADA “HACIA EL USO
RACIONAL DE LOS ANTIBIOTICOS,” QUE SE LLEVARA A CABO EL DiA 17
DE NOVIEMBRE DE 2012, EN LA CIUDAD DE SAN NICOLAS DE LOS

ARROYOS, PROVINCIA DE BUENOS AIRES.

MARCELO E/DIAZ
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FUNDAMENTOS

USO CORRECTO

Para saber cémo elegir un antimicrobiano, se destacé distintos factores a tener en
cuenta. En primer lugar, el individuo al que se esté tratando “no es lo mismo si est4 en
condicién ambulatoria o internado, si es un nifio, una embarazada o una persona sana
con sus sistema inmune intacto™.

Por ejemplo, La lucha que desde hace décadas los microbidlogos mantienen con una
bacteria: Staphylococcus aureus. Se trata de la responsable, de las forunculitis.

Por los afios 40 del siglo XX apareci6 la penicilina y, gracias a su llegada al
mercado, los Staphylococcus desaparecieron porque todos eran sensibles a ese
antimicrobiano, “Pero diez afios después ya el 80% 6 90% se hizo resistente a ese
antibiético”, después aparecieron la cefalotina y el grupo de los aminoglucésidos y
lograron combatir a los Staphylococcus, pero generaron la aparicién de nuevas bacterias
resistentes:,Bacilos,Gram-negativos.

Ya en el afio 1960 apareci6 la meticilina para poder tratar los Staphylococcus. Pero
al afio siguiente ya se encontraron S. aureus resistentes a la meticilina en 4mbitos
hospitalarios. “El problema de esta bacteria es que no la podemos tratar con ninguna
penicilina y hay que recurrir a la vancomicina que es un buen antibiético si lo cuidamos,
pero algo nefrotéxico™, seffal6 la especialista de la Facultad de Bioquimica y Ciencias
Biologicas (FBCB),de 1a UNL.

En los 90 apareci6 un S. aureus que ya mostraba una sensibilidad disminuida a la
vancomicina. Ademds, por ese entonces se detectd infecciones provocadas por S. aureus
resistente a la meticilina pero con la particularidad de que ya no se trataba de una
infeccion hospitalaria sino adquirida en la comunidad. “No se puede tratar con ninguna
penicilina ni sus derivados y lo tenemos circulando en la comunidad”
“En las primeras décadas de esta historia habia pocas bacterias y pocas resistencias, y a
partir de los afios 80 tenemos muchos tipos de bacterias y altamente resistentes. Esto es
lo alarmante y nos estamos quedando sin antibiéticos”

Son conclusiones de las jornadas organizada por la Secretaria de Estado de Ciencia,
Tecnologia e Innovacién del gobierno de Santa Fe junto con la UNL, la Facultad
Regional Santa Fe de la Universidad Tecnolégica Nacional (FRSF-UTN), la
Universidad Catélica de Santa Fe (UCSF) y el Centro Cientifico Tecnolégico (CCT
CONICET Santa Fe.




En segunda instancia hay que tener en cuenta al organismo que se va a tratar. “Siempre
hay que usar un antibitico de espectro corto, que actiie sobre el patégeno. Si usamos
uno de amplio espectro también matamos a las bacterias que nos defienden”,
Finalmente, es necesario tener en consideracién la sensibilidad de esa bacteria frente al
antibidtico.

La venta libre de antibidticos, el habito de los pacientes de solicitar antimicrobianos
mds fuertes de los necesarios para obtener un efecto méas rdpido y la necesidad de
establecer conductas de control para que las bacterias resistentes no se diseminen fueron
algunos de los temas que se debatieron con un numeroso piiblico que se congregé ante
la propuesta.

De acuerdo a los relevamiento que mantienen los investigadores en la zona, las
infecciones respiratorias por neumococo que se encuentran en la regién son sensibles a
la amoxicilina, por lo que ése es el tratamiento adecuado,

Hay pacientes que piden a los médicos antibidticos mas fuertes de los necesarios
para curarse mas rapido. “As{ estamos ejerciendo una presién selectiva, matando a los
sensibles y generando resistencias”

El microbioma

No es facil hacerse la idea de que el cuerpo de cada persona estd habitado por
millones de microorganismos. De hecho, hay diez veces mas microorganismos que
células propias en cada ser humano y conforman la microbiota habitual. El estudio de
los elementos genéticos de esos microorganismos en un contexto particular -el
microbioma- es Unico para cada uno. “El genoma lo heredamos y el microbioma lo
adquirimos y empieza por ¢l canal de parto, sigue con la leche materna y con todos los
microorganismos que nos rodean”.

“No debemos agredir a nuestro microbioma porque nos defiende y es Gnico. Si
destruimos nuestra microbiota con drogas como antibidticos o agresiones por practicas
médicas y dejamos libres terminales receptores, se pueden instalar bacterias patogenas
que desencadenan una serie de mecanismos que destruyen nuestras células y producen
una infeccién”




Cronica de una batalla

La doctora Emilce Méndez, investigadora de la UNL, es especialista en estudios
para el uso adecuado de antimicrobianos y los desafios que representan las
superbacterias para la salud pablica. Se desempefia como jefa del laboratorio central
del Hospital José Maria Cullen de la capital santafesina.

La profesional alerté que, de no revertirse esa tendencia, puede involucionarse hacia
una suerte de era preantibidtica, que rigi6 hasta la década del ‘40. Cabe sefialar que, en
el caso de la mencionada sociedad médica, sus integrantes habian evidenciado su
preocupacién por la aparicién en estos meses de infecciones cutdneas, urinarias y
respiratorias causadas por cepas que ya no responden a los tratamientos.

Pero las fuentes médicas aludieron, asimismo, una sobreprescripcion médica de
antibiéticos y lo relacionan a una diversidad de factores, entre eilos al desconocimiento,
la negligencia, el temor y las presiones comerciales, promoviéndose de ese modo el
expendio libérrimo de antibiéticos, en una situacién que -sumada a la automedicacién-
en las dltimas décadas ha llevado a que las bacterias desarrollen resistencias cada vez
con mayor celeridad.

Se sefialé asi que de acuerdo a distintos estudios médicos mas de la mitad de los
antibi6ticos que se indican en nuestro pais no son necesarios, ponderandose que muchos
facultativos los recetan ante la posibilidad de cometer un error de diagnéstico, aunque
también inciden la presidn que ejercen los propios pacientes y los incentivos que
ofrecen las farmacéuticas.

Desde luego que, tal como se sefial6, existen también fuertes cuestionamientos al
problema de la automedicacién. De acuerdo a Gltimas estimaciones realizadas en
nuestra zona, se estim6 que el 30 por ciento de los antibiéticos que se toman
incorrectamente corresponden a casos de automedicacion.

En esta columna se reflejaron hace mas de un afio las conclusiones de un estudio
realizado en los Estados Unidos cuya principal conclusién marcé un sostenido
crecimiento en ese pais del nimero de internaciones causadas por el mal uso de
medicamentos. Se trata, como bien se sabe, de una tendencia creciente por parte de la
poblacién -definida como endémica en nuestra regi6n por los especialistas platenses-, en
una situacion que deberia alertar por los peligros inherentes a esos hébitos, tan
arraigados en muchas franjas de la sociedad.




En esa oportunidad se destacé que la automedicacién se considera un problema
endémico, que motiva anualmente numerosos casos graves de todas las edades en los
distintos hospitales.

Lo cierto es que tanto fa sobreprescripcién médica de antibiéticos -una tendencia que
debiera ser analizada y corregida tanto en los periodos de formacion como en los de
perfeccionamiento de los profesionales, con el concurso de politicas sanitarias muy

enérgicas- como el habito de recurrir a remedios no recetados, no sélo son costumbres -

perniciosas sino que pueden aparejar graves riesgos a la salud. Todo indica, por
consiguiente, que sélo a partir de nociones fuertemente arraigadas podra revertirse un
panorama que, en la actualidad, dista de ser alentador.

Una encuesta desarrollada por la Confederacion Farmacéutica Argentina
(CoFA) arroja datos preocupantes sobre el comportamiento de la sociedad frente a
la adquisicién y uso de los medicamentos. Los resultados de la encuesta fueron
presentados oficialmente el miércoles 18 de julio en la Legislatura de la Ciudad de
Buenos Aires (Peri 130) en el marco de la Jornada Debate La Sociedad Y el Uso
Responsable de los Medicamentos, de la que participaron ex ministros de salud de
la Nacién, funcionarios nacionales y de la Ciudad de Buenos Aires, las
universidades, representantes de las sociedades cientificas y de profesionales del
sector Salud (Confederaciones médica, odontolégica, farmacéutica y bioquimica),
cAmaras de laboratorios de medicamentos, entre otras organizaciones. Las
instituciones participantes presentaron una declaracién con Ias conclusiones del
debate
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Algunos Datos

* El 82% de 1500 personas encuestadas en las ciudades de Buenos Aires 957) y
Cérdoba (508) toman medicamentos de venta libre. Pero mas de la mitad desconoce los
efectos adversos que pueden provocar. El 55% desconoce el riesgo de las interacciones

con otros medicamentos y el 35% ignora el riesgo de toxicidad o ineficacia de un
medicamento vencido.

* Son datos de por si alarmantes a los que hay que agregar que el 18% consume
medicamentos de venta libre en forma diaria. O sea que un medicamento que es vendido
sin prescripcion para una dolencia simple es utilizado como un medicamento para una
enfermedad crénica (que requiere seguimiento médico, estudios, etc), en muchos casos
sin asesoramiento profesional. Porque también surge de la encuesta que al 48% le
recomendaron la'toma de medicamentos en el dltimo mes. De ese porcentaje, el 44% de
los encuestados recibié la recomendaci6n de un familiar y un 13% de un conocido. Sélo
el 37% lo tomé por recomendacién de un profesional de la salud. El 40% de los
encuestados opina que el hecho de que los medicamentos estén en géndolas sugiere que
no hace falta consulta con el profesional farmacéutico.

* A la vez, el 50% de las personas consultadas admite que sin ser profesional de la
salud recomienda medicamentos y el 54% manifesté que lleva usualmente
medicamentos en la cartera, maletin o bolsillos.

* En cuanto a la exhibicion de medicamentos en géndolas (que en realidad esta
prohibida por ley 26567) al 27% de los encuestados le sugiere que son econémicos,
cuando en realidad hay presentaciones de venta bajo receta que tienen un precio 50%
menor que los de venta libre, por ejemplo, algunas presentaciones de ibuprofeno y
diclofenac.

* Al 28% el hecho de que los medicamentos estén en géndolas le sugiere que son
inofensivos, pero a la vez, el 65% considera que el control de los medicamentos deberfa
ser mayor y 45% opina que comprar medicamentos en géndolas es perjudicial para la
salud.




La encuesta

El relevamiento se realizd entre el 2 y 6 de abril de 2012 en la ciudad de Buenos
Aires en Plaza ltalia, Ciudad Universitaria, Retiro, Estacién Once, Shopping Abasto, la
interseccién de las calles Cabildo y Juramento y el estadio de River Plate.

En la ciudad de Cérdoba fue desarrollada en forma telefénica.
Conclusiones

- Los datos de esta encuesta, encargada por la Confederacién Farmacéutica Argentina,
permiten concluir que la poblacién tiene cifras alarmantes de consumo de
medicamentos de venta libre, en forma permanente. Esto es consecuencia directa de su
exposicién constante a campafias publicitarias (en tanda y no tradicional), muchas de
cllas con mensajes engaffosos o que ocultan informacién importante sobre sus riesgos.

- Se desprende de los datos, que la sociedad argentina tiene una preocupante
cultura de autoconsumo y consumo sin control profesional. Se debe tener en cuenta
que fos medicamentos de venta libre no requieren receta médica, pero justamente por
esta condicién es necesaria la consulta con el profesional farmacéutico ya que,
contrariamente a lo que se ha difundido a través de la publicidad, los medicamentos de
venta libre no son inocuos, sino que, como cualquier otro medicamento, tienen efectos
adversos, algunos de gravedad, ademds de provocar interaccién con otros farmacos que
la persona pudiera estar tomando.

- La idea de inocuidad (mostrando solo beneficios) y el desconocimiento llevan
también al abuso y al uso incorrecto.

A esto contribuye, ademds, la sensacién, reflejada en la encuesta, de que por estar
exhibidos en géndolas, los medicamentos son inofensivos y que al adquirirlos no hace
falta consultar con el profesional farmacéutico y que se pueden acopiar, aprovechando
promociones y tomar cuanto uno considere que necesita. (ver més abajo Consecuencias
de la Automedicacion)

La sociedad demuestra, de acuerdo a los estudios realizados, tener la idea
equivocada de que estd segura tomando medicamentos; de que “alguien” controla su
comercializacién. Lo cierto es que en los lugares donde no se aplica la Ley 26567, los
medicamentos que son vendidos fuera de la farmacia no tienen ningiin control. Y los
puntos de venta de medicamentos que los exhiben en géndolas estn disefiados
especialmente para evitar el contacto entre el cliente y el profesional, ya que se busca la
compra de medicamentos por impulso. Se debe tener en cuenta que estos productos son
pagados 100% del bolsillo de las personas.
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Consecuencias de la automedicacion

Hace algunos afios la publicacion “Multinational Monitor” denuncié que la
comercializacién irresponsable de medicamentos es causa en el mundo de 12 a 16
millones de casos anuales de dafios iatrogénicos, de los cuales se estima que un millén
termina en la muerte de los pacientes.

La mitad de los argentinos adultos hace un mai uso de los medicamentos, 1o que causa
la muerte de més de 700 personas y alrededor de 100.000 internaciones hospitalarias al
afio en el pais (Universidad Maiménides — Instituto - Argentino de Atencion
Farmacéutica).

Analgésicos, antibidticos, antiacidos y sedantes lideran el ranking de la
automedicacién en la Argentina.

Se estima que el 11% de todos los casos de insuficiencia renal terminal es atribuida al
consumo de analgésicos. El 40% de los casos de hemorragia digestiva alta son
atribuibles a la aspirina y al resto de los antiinflamatorios no esteroideos (ibuprofenc,
paracetamol). (Estudio realizado por la Farm. Gabriela Kregar, publicado en el Yol. 24
N° | Acta Farmacéutica Bonaerense)
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El Dr. Pedro Politi, Profesor de la Cétedra de Farmacologia de la Facultad de
Medicina de la UBA enumera como riesgo el delirio provocado por antihistaminicos,
antiespasmédicos y antimuscarinicos. Los anti4cidos, por su parte, inhiben la absorcién
de medicamentos importantes. También es un efecto no deseado la ineficacia por bajas
dosis o un tratamiento mal dirigido a causa de un mal autodiagnéstico por parte del
paciente.

Los medicamentos de venta libre pueden afectar una medicacion prescripta en
diversas formas:

- Pueden actuar de forma sinérgica con otros medicamentos.

- Pueden aumentar o disminuir la absorcion en el tracto intestinal ae otro medicamento.
- Pueden alterar la distribucién de otros farmacos.

- Pueden alterar la excrecion renal de otros medicamentos.

- Pueden interferir o afectar el efecto deseado de otro medicamento.

- Pueden disminuir la biotransformacién de otro medicamento, lo que produoe un
incremento de la toxicidad.

Segin estadisticas de la Confederacién Farmacéutica Argentina, el 70% de las
personas mayores agrega a la lista de medicamentos que le indica su médico
(cuatro fArmacos en promedio) otros remedios de venta libre por propia voluntad.

El abuso de medicamentos es la segunda causa de intoxicacién atendida en
hospitales, después de la ingesta de alcohol y por encima de la cocaina y el paco. El Dr.
Carlos Damin, profesor de Toxicologia de la Facultad de Medicina de la UBA y jefe del
servicio de Toxicologia del Hospital Ferndndez, afirma que en ese centro sanitario se
atendieron durante 2010, 2182 casos graves de intoxicacion. De esa cifra, el 53% de los
casos fueron exceso de alcohol y 300 por consumo abusivo de medicamentos,
especialmente psicotrdpicos.

Ademas de los efectos sobre la salud, la mala utilizacién de los medicamentos tiene
un impacto en el gasto en salud, se desperdician miles de millones de fondos piblicos y
personales.
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