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INTRODUCCION

La resistencia bacteriana
es un fendmeno creciente
caracterizado  por una
refractariedad parcial o total
de los microorganismos al
efecto del antibiotico
generado principalmente
por el uso indiscriminado e
Irracional de éstos y no solo
por la presion evolutiva que
se ejerce en el uso
terapeutico.

Las infecciones causadas

por bacterias
multirresistentes causan
una amplia morbilidad vy
mortalidad. Asimismo

causan un mayor costo por
mayor estancia hospitalaria
y complicaciones.




Factores que han
contribuido a la
aparicion de
resistencia
antimicrobiana

La presion selectiva ejercida al prescribir
formal o libremente medicamentos para uso
terapeutico en humanos o animales.

La utilizacion generalizada de antimicrobianos
en pacientes inmunocomprometidos y en la
unidad de cuidados intensivos.

El uso de _do_sis 0 duracion inadecuada de la
terapia antimicrobiana.

El desconocimiento de los perfiles de
sensibilidad de los diferentes géermenes
teniendo en cuenta la flora local de cada
institucion o comunidad.



MECANISMOS DE
RESISTENCIA

El fendbmeno de resistencia
tiene un sustrato genético
intrinseco o adquirido que se
expresa fenotipicamente por
mecanismos bioquimicos. De
esta manera puede observarse
la resistencia desde el ambiente
bioldgico y otro el bioquimico.

Se conoce como resistencia
natural a los mecanismos
permanentes determinados
genéticamente, no
correlacionables con el
incremento de dosis del
antibiotico. Un ejemplo

de esto es la resistencia de la
Pseudomonas aeruginosa. a las
bencilpenicilinas y al trimetoprin
sulfametoxazol; bacilos
Gramnegativos aerobicos a
clindamicina.




MECANISMOS DE
RESISTENCIA

La resistencia adquirida aparece por cambios
puntuales en el DNA (mutacion) o por la
adquisicion de éste (plasmidos, tramposones,
integrones).

En el primero se dan casos tales como la
transformacion de una Betalactamasa en una

Betalactamasa de espectro extendido o como en
el caso de mutaciones de los genes que codifican
las porinas con el consecuente bloqueo del
ingreso  del antibiético al interior del
microorganismo.



MECANISMOS DE
RESISTENCIA

+ Elementos moviles de resistencia adquirida
(plasmidos y tramposones)

+ Desde el punto de vista molecular y bioguimico
existen basicamente tres mecanismos por medio
de los cuales una bacteria puede hacerse
resistente al efecto del antibiotico, a saber:

v Inactivacion del antibiético.
v Alteracion del sitio blanco del antibi6tico.
v' Barreras de permeabilidad.

YOS Cabe resaltar que los tres mecanismos

pueden ocurrir simultaneamente.




MECANISMOS DE
RESISTENCIA

Destruccion e inactivacion del antibiotico

Se realiza mediante la produccion de enzimas que
hidrolizan el antibidtico. Son ejemplos de esta la
produccion de, B-lactamasa de amplio especitro,
eritromicina estereasa y enzimas modificadoras
de aminoglucésidos, cloramfenicol, lincosamidas
y estreptograminas.

Clasificacion de Bush para la resistencia
producida por gérmenes Gramnegativos.

+ Por localizacion genética (cromosomas o
plasmidos).
Por exposicion geneética (constitutiva o inducida).

Por produccion primaria (dependiente de
microorganismo).

+ Por sustrato mayor (depende de la clase de
antibiotico)

+



MECANISMOS DE
RESISTENCIA

Barreras de permeabilidad Incluye tres
componentes basicos:

La estructura de la membrana externa de la
bacteria.

Las porinas. Canales inespecificos que excluyen
el antibiotico por tamafno molecular.

Caracteristicas fisicoguimicas del antimicrobiano.
En el caso de los medicamentos hidrofilicos
(imipenem) requieren presencia de porinas para
su transporte al interior de la célula.



MECANISMOS DE
RESISTENCIA

Alteracion del sitio blanco

En este mecanismo de resistencia bacteriana se

modifican algunos sitios especificos de la
anatomia celular, como pared celular, subunidad
50s, 30S ribosomales, etc.

De esta manera la modificacion de enzimas
catalizadoras en la produccion de proteoglicanos
celulares, conferiran resistencia a los f3-
lactamicos dado que es esta enzima su sitio de
accion.



MECANISMOS DE
RESISTENCIA

Barreras de permeabilidad
Incluye tres componentes basicos:

+ La estructura de la membrana externa de la
bacteria.

+ Las porinas. Canales inespecificos que excluyen
el antibiotico por tamafio molecular.

+ Caracteristicas fisicoquimicas del antimicrobiano.
En el caso de los medicamentos hidrofilicos
(imipenem) requieren presencia de porinas para
su transporte al interior de la célula.



MEDIDAS SIMPLES,
PARA PROBLEMAS
COMPLICADOS

Existen herramientas para ayudar a

optimizar el uso de los antibidticos en el
hospital y hacer un manejo racional de los
mismos.

Papel del equipo de Infectologia de Ia
institucion, el cual juega un rol fundamental.

Uno de los mecanismos mas efectivos consiste
en la instauracion de formularios de antibidticos
gue restringen el uso de los mismos
autorizando el uso de una droga de cada clase
disponible.

El laboratorio juega un importante papel a la
hora de reportar casos de resistencia que se
presenten contra los farmacos que se estan
aplicando en determinado momento en el
hospital



MEDIDAS FACILES,
PARA PROBLEMAS
COMPLICADOS

El trabajo
conjunto del
clinico vy el
personal de
laboratorio

logrard con esto
un uso racional
de antibioticos lo
que reflejara sus
resultados en
ganancias tanto
para el paciente
como para la
institucion.
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“La distancia del
laboratorio de
Microbiologia con la
cabecera del enfermo es
tan larga como la que
nosotros o nuestros jefes
queramos que sea.”
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PARA PROBLEMAS
COMPLICADOS
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“l a lucha contra la

resistencia es una lucha de
todos y para todos.
Debemos preservar este
bien de la humanidad, como
son los antibioticos”
Rafael Canton.
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