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Més de150 médicos e investigado-
res de toda Espafia se reunieron los
pasados1y2deoctubreenlaFun-
dacién Barrié conmotivodelater-
ceraedicion del Curso de Actuali-
zacién en Resistencia Antimicro-
biana. Organizado por el Servicio
de Microbiologia Clinica del Chuac
yelgrupo de Investigacion en Mi-
crobiologia del Inibic, el encuentro
abordé los dltimos avances en
diagnésticoy tratamiento de in-
fecciones por bacterias resistentes.

— ¢Qué objetivos perseguia esta
terceraedicion del curso?

— Elobjetivo es poner en cominy
discutir todos los nuevos avances
en diagndstico y terapéutica que
han surgido recientemente para el
tratamiento de las infecciones por
bacterias multirresistentes. Quere-
mos saber cOmo usar estos trata-
mientos, cémo posicionarlos y en
qué casos se deben utilizar. Paraello
hemos invitado a un profesorado
espafiol altamente experto en la
materia, ademas de dos ponentes
internacionales, para poner en co-
mun opiniones.

— ¢C6mo ha cambiado la situa-
cion desde anteriores ediciones?
— Ensieteafioshahabido cambios
muy importantes. Hace unadécada
siempre nos quejabamos de queno
habia farmacos y de que teniamos
que recurrir a antibidticos toxicos.
Ahora, en cambio, contamos con
farmacos muy buenos. Atin es in-
suficientey se necesitamas, pero se
han conseguidomoléculas capaces
dehacer frenteabacterias con dife-
rentes mecanismos de resistencia.
Ahora tenemos que saber comoy
cuando utilizarlas.

— ¢Qué es exactamente laresis-
tenciaalos antibi6ticos?

— Laresistenciaalos antibi6ticos
es cuando unabacteria —aunque
puede ser un hongo o un virus—
dejade responder aun farmacode-
terminado porque ha desarrollado
mutaciones o cambios genéticos
que le hacen resistente al farmaco.
Apesar de que le des unantibidtico,
labacteriano muere ni se inhibe su
crecimiento. En ese momento se
compromete lavida del paciente.
Dehecho, laresistenciaalos anti-
biéticos estd incrementandose. En-
tre2018y 2023 haaumentadoenel
mundo un 40%. La Organizacién
Mundial dela Salud colocalaresis-
tenciaalos antibiéticos como uno
delos diez principales problemasde
salud.

— ¢Esposible que se conviertaen
unagran causas de muerte?

— Laspredicciones son matemati-
cas, son predicciones enbasealo
que tenemosyaloque seespera. Y
la prediccion avisa que en el aflo
2050hasta10 millones de personas
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Jefe de Microbiologia Clinicadel Chuac

«Tardeotemprano

labacteriasiempre

se haceresistente
alfarmaco»

Eljefe de Microbiologia analizael avance de
las resistencias y los nuevos tratamientos

GusdelaPaz

German Bou, jefe de Microbiologia del Chuac.

«Infeccionesque antes
setratabanfaciimente
ahoracuesta
muchotratarlas»

«Unabusomayorde
estosfarmacos genera
masresistenciay,
mayor mortalidad»

pueden fallecer por unabacteriare-
sistente. Porqueno solo esel trata-
miento, es el diagndstico certero
que se hace enlos laboratorios de

microbiologia, donde te dicen qué
antibidtico tienes que dar o sino
tienes que dar antibiGtico. Entonces
un abuso mayor de estos farmacos
generamastresistenciay, por tanto,
mayor mortalidad.

— ¢Como se desarrolla la resis-
tenciadeantibiéticos?

— Lasbacterias sehacen resisten-
tes por mecanismos bioldgicos na-
turales. La propia vida evoluciona,
cambia, sufrimos mutaciones. Lo
que ocurre es que los antibidticos
aceleran el procesoy seleccionana
estas bacterias. Siempre pensamos
enlospacientes que seautomedican
cuando tienenla gripe, pero, dehe-
cho, unadelascharlasquetenemos
mafianaenlaconferenciainaugural
essobre Una Salud, en el sentido de
queloqueocurre enel mundoam-
biental o en el mundo veterinario o
animal impactaenloque ocurre en
los sereshumanos. Por tanto, el mal
usodeantibiéticosnosoloanivel del

paciente que se automedica, sinoa
nivelanimal, enlaagriculturaoenel
medio ambiente, también influye
enlageneracion debacterias resis-
tentesqueestan intentandopasaral
serhumano.

— ¢Puedeunainfeccién quehoy se
trata facilmente volver a ser peli-
grosa?

— Si. Estoha ocurrido en el pasa-
do. Infecciones queen el pasado se
trataban muy facilmente ahora
cuestamucho tratarlas. Ylaevolu-
cién puede ser esa. Puede ocurrir y
yaesta ocurriendo que hay bacte-
riasmuy resistentes amuchos far-
macos. Por eso, a pesar de que he-
mos avanzado en los ltimos aflos
yhay mejores moléculas, se nece-
sitaalinmas investigacién. Dehe-
cho, hay farmacos que estan en fa-
ses clinicas que van a salir al mer-
cadoy que, de algunamanera, cu-
bren estas necesidades. Pero, co-
mo siempre ocurre, labacteria se
hace resistente tarde o temprano
porque es una ley biolégica dela
propia vida. Por tanto, va a ser
siempre un tomay daca. Es usar
correctamentey siempre pensan-
do que hay que desarrollar nuevas
moléculas para hacer frente alo
que tenemos, porque tarde o tem-
prano labacteria siempre se hace
resistente al formaco.

— ¢Cudnto tiempo lleva desarro-
llar un nuevo antibidtico frente al
tiempo que necesita unabacteria
parahacerseresistente?

— Desarrollar unnuevoantibiético
puede llevar afios de trabajo, afios
de investigacion preclinica. Luego
tiene que entrar en fases clinicas.
Aparte del tiempo, es unainversion
dedineroingente. Eldesarrollode
resistencia depende un poco del
farmaco en cuestion, pero es cues-
tion de pocos afios. De hecho, noso-
tros tenemos estudios en el grupo
de investigacion con farmacos y
antibidticos, que ain no han salido
al mercado y que ya hemos visto
queyahandesarrolladoresistencia.
Eldesarrollo de resistencia es rela-
tivamente sencillo. El desarrollode
unnuevo antibiético es muy costo-
SOy Muy caro.

— ¢Qué avances pueden abrir
nuevas vias paracombatirlas?

— Yo creo que siempre hay que
ser optimistas. Estamos hablando
de antibiéticos, pero hay otras
formas de luchar. Tenemos los
anticuerpos que se estan desarro-
llando, se estan desarrollando va-
cunasyyo creo que lananotecno-
logia en el futuro, es decir, las te-
rapias dirigidas, los antibiéticos
dirigidos al sitio de la infeccién,
vanaayudar muchoaaumentar la
eficaciay reducir los efectos ad-
versos. La investigacion siempre
acaba solucionando muchos de
los problemas, pero el problema
existey hay que tenerloen cuenta.
No podemos olvidarnos de élm
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SOS Sanidade
Publicadebate
en Artesanos
sobre salud
mentaly trabajo
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ElCircode Artesanos es el lugar
en el que se desarrollara este
lunes apartir delas 20.00 horas
unamesade debate sobre salud
mentaly trabajo que esta orga-
nizada por la Plataforma SOS
Sanidade Publica de Galicia, en
colaboracién con el Colexio Ofi-
cial de Psicoloxia de Galicia, el
Movemento Galego de Satide
Mental y la Asociacion de Psi-
coloxia Clinica del Sergas.

La iniciativa se desarrolla
por lacelebracién el proximo 10
de octubre del Dia Mundial de la
Salud Mental y aborda la faceta
laboral al considerar que esta
actividad afecta de un modo
muy importante al bienestar
psiquicoy que el desempleoyla
precariedad son factores de
riesgo cronicos.

Lamesade debatede ACoru-
faseraunadelasdiezqueserea-
licen en Galiciay contaraconla
participacién del psicélogo clini-
coJavier Sardifiay la sindicalista
Lucia Pe6n, quienes seran mo-
derados por Ramén Veras, por-
tavoz de SOS Sanidade Pdblica.m
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Los centros
civicos ofrecen
cuatrosalidas
paramayores
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Los centros civicos municipales
organizan este mes cuatro ex-
cursiones culturales para per-
sonas mayores de 55 aflos que
serealizaranlosdias 21, 22,28 e
29 de octubre. Unadelas salidas
recorrera Mondariz-Balneario,
Ponteareas y Vigo, mientras
quelaotraseraaVilalbay Lugo.

Las excursiones seran gra-
tuitas y contaran conun total de
1.080 participantes. La inscrip-
ciénsehardenlos centros civi-
cos y cada solicitante debera
acreditar su edad, aunque el
acompariante podra tener me-
Nos 55 anos. m



