INFORMACION PARA PADRES

ANTIBIOTICOS Y SU USO ADECUADO

Domingo Barroso Espadero. Pediatra. CS La Mejostilla Cdceres.

1. En primer lugar ;Qué tipo de medicamentos
son los ANTIBIOTICOS?:

Los antibidticos son medicamentos potentes
que utilizamos para combatir infecciones desde
su descubrimiento en los afios cuarenta del pa-
sado siglo. Su aparicion supuso uno de los gran-
des avances de la medicina y bien utilizados son
medicamentos que resultan eficaces y consiguen
salvar vidas.

2, Algunos padres se sorprenden de que no
se le receten antibioticos a su hijo cuando son
diagnosticados de algunos de los muy fre-
cuentes episodios infecciosos agudos ;Es ne-
cesario el uso de antibioticos en estos casos?:

Es cierto que con frecuencia, los padres esperan la
prescripcion de antibidticos para estos cuadros, y
se sorprenden, e incluso se muestran decepciona-
dos o enfadados cuando el pediatra no lo hace. Es
frecuente que aludan a esto con expresiones del
tipo de j“me voy con las manos vacias’! Ademas,
les puede resultar desconcertante el conocer que
a aquel otro nifo, que parecia presentar sintomas
similares a los de su hijo, mientras esperaban para
ser atendidos, si se le prescribe un antibidtico.

Es normal que todo esto pueda resultar confusoy
en apariencia contradictorio a muchos padres. Lo
cierto es que la mayoria de las veces que acudan a
la consulta por episodios infecciosos respiratorios
agudos, febriles o no, tan frecuentes, sobre todo
en la época epidémica invernal anual, el nifio no
va requerir un antibiético para ser tratado, y su
pediatra estara haciendo, en realidad, no sélo lo
correcto no prescribiéndoselo, sino que ademas
le estd haciendo un favor a su hijo y a los padres,
no mandandole ese antibidtico que los padres es-
peraban.

3. Entonces, en breves palabras ;Como funcio-
nan los antibiéticos?:

En primer lugar interesa aclarar que los antibioti-
cos son medicamentos que pueden poner freno
a algunos tipos de infecciones, jNO A TODAS LAS
INFECCIONES! De hecho, aquellas para las cuales
los antibioticos no funcionan son mucho mas fre-
cuentes, y son las que, por ejemplo en la época
epidémica del otofo-invierno, predominan y lle-

nan las consultas.

A grandes rasgos podemos decir que los dos ti-
pos predominantes de gérmenes que pueden ha-
cer que un nifo enferme: son las bacterias y los
virus.

V' Las Bacterias pueden ser frenadas por anti-
bidticos. Estos, no solo acaban con bacterias que
causan enfermedad, sino que también acaban
con bacterias beneficiosas que viven, por el ejem-
plo en el intestino.

\  Los antibiéticos no frenan, ni matan ni ac-
taan en modo alguno sobre los Virus. La mayor
parte de episodios infecciosos agudos respirato-
rios, como catarros, faringitis, laringitis, gripe etc.
estan causados por virus, Y LOS ANTIBIOTICOS NO
APORTARAN BENEFICIO ALGUNO. En muchas de
estas infecciones por virus, como catarros y gripe
en ninos o jovenes y adultos sanos, simplemente
hay que pasarlas, dejando que sigan su curso, ali-
viando los sintomas mas molestos, y vigilando la
evolucién para descartar complicaciones.

Por lo tanto, y conviene recalcar esto porque es
uno de los puntos mas importantes: Los antibio-
ticos no curan todas las infecciones, y de hecho
la mayor parte de las infecciones que predomi-
nan en otoio e invierno, en urgencia o en las
consultas, jno se curan con antibioticos!

4 ;Qué peligros se derivan del uso indebido y
excesivo de antibioticos?

° Podemos hablar, en primer lugar de PE-
LIGROS PARA TODA LA POBLACION:

La prescripcion excesiva de antibioticos y su so-
breuso tienen como consecuencia indeseable la
seleccion de gérmenes resistentes. La resisten-
cia bacteriana a antibiéticos significa que, con el
tiempo, aparecen nuevas bacterias que ya no se
matan con antibidticos que antes funcionaban
bien. De esta forma nos quedamos sin armas
para defendernos de infecciones. La aparicion de
resistencias a antibiodticos ocurre con mayor fre-
cuencia, y de forma mucho mas rapida cuando
los antibidticos se usan de forma incorrecta y ex-
cesivamente frecuente.

Y esto lo estamos causando cuando se prescriben
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antibidticos para catarros y otros procesos infec-
ciosos virales para los que no funcionan.

. PELIGROS PARA EL NINO:

Algunos padres pueden interpretar, cuando se le
habla del riesgo de aparicién de resistencias, que
el peligro de resistencias es algo que interesa a
la poblacion en general y no a su hijo en concre-
to. Con frecuencia, la presiéon de algunos padres
al pediatra para que le manden un antibiético,
cuando se le esta desaconsejando, se debe a fal-
sas creencias muy arraigadas:

v “Me quedo mas tranquilo que se lo man-
den ahora, y no que luego tengan que mandar-
selo dentro de unos dias”

v “Si mi hijo esta enfermo ahora, no me pre-
ocupa el que las resistencias aumenten, sino que
lo que me importa es sélo mi hijo”

v “Aunque usted diga que no le hace falta,
mal no le va a hacer, y yo me quedo mas tranquila”

v Muchos padres albergan la idea errénea,
de que estos cuadros, aunque se puedan tratar sin
antibidticos, “duraran menos si se les pone uno”.

Hay que responder en estos casos que:

1. Si su hijo toma antibiéticos cuando no se
necesita, no sélo no esta haciendo nada benefi-
cioso para el nifo, sino que, ademas, esta intro-
duciendo el riesgo innecesario de efectos ad-
versos al antibiéticos (posibilidad de diarreas o
molestias digestivas y otras muchas)

2. El fendbmeno de aparicién de resisten-
cias a antibidticos no sélo es para la poblacion
en general, también hay que considerarlo para
cada persona concreta: CADA VEZ QUE SU HIJO
TOMA ANTIBIOTICOS SE INCREMENTAN LAS PO-
SIBILIDADES DE QUE, POSTERIORMENTE, EN SU
CUERPO APAREZCAN BACTERIAS QUE NO RES-
PONDAN A ANTIBIOTICOS.

3. La creencia falsa de la “comodidad” (“si se
lo ponen se acortara la duracién del episodio”)
puede desembocar, de hecho, en todo lo contra-
rio: es decir, aunque alguna infeccién viral lue-
go se complicard con una infecciéon bacteriana,
y al final si habra que administrar un antibioti-
co a ese nifno, el no haber pautado incorrecta-
mente un antibidtico al principio, aumentara las
posibilidades de que esa complicacién con una
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bacteria responda a los antibiéticos usuales. El
haber usado un antibiético al principio, cuando
no habia bacteria, NO SOLO NO EVITA LA EVO-
LUCION A ESA COMPLICACION POSTERIOR, SINO
QUE HABRA AUMENTADO LAS POSIBILIDADES
DE QUE LA BACTERIA INFECCIOSA EN CUESTION
SEA RESISTENTE A LOS ANTIBIOTICOS USUALES,
y la complicacién, requiera, CON MAYOR PROBA-
BILIDAD, ingreso y uso de antibiéticos por gote-
ro.

5 ¢Como se podria describir a grandes rasgos
los puntos clave de una PRESCRIPCION ADE-
CUADA y razonable?:

En resumen, en cada ocasion hay que discutir con
el pediatra los beneficios y riesgos del uso o no
uso de antibioticos para cada niflo 'y su situacion
concreta.

En algunas ocasiones, la opcidon de pautar anti-
bidticos sera la recomendable, en otras se podran
optar por usarlos o no, y en otras (infecciones vira-
les) el uso de antibidticos no estara indicado y hay
que saber que de su uso sélo se pueden derivar
danos o problemas.

Hemos recalcado que un gran porcentaje de las
enfermedades de las que aqui estamos hablando
las causan virus, pero es que ademas, incluso en
algunas infecciones que pueden ser bacterianas
con alguna frecuencia (por ejemplo infecciones
de oidos en nifos sanos mayorcitos sin riesgos
especiales), la prescripcion de antibioticos NO
ES SIEMPRE LA UNICA OPCION DE TRATAMIENTO
INICIAL. Su prescripcidén o no, puede depender de
otros factores.

6 ¢Alguna otra RECOMENDACION para el
BUEN USO DE ANTIBIOTICOS?:

1) Como norma general de actuacion, si el cua-
dro se prolonga sin mejorar en el plazo en el
cual se les explicé que cabria esperar la me-
joria, (aunque no haya empeoramiento tam-
poco), deben acudir de nuevo al médico. Esté
atento también a los signos de alerta que su
pediatra le haya explicado que podrian re-
lacionarse con la existencia de alguna de las
infrecuentes infecciones graves. Consulte, en
ese caso, ante la menor duda y sin demora.

2) Sisu pediatra ha considerado que no procede
usar antibidticos para el proceso que padece
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su hijo, preguntele sobre como hacer para el
alivio de los sintomas mas molestos.

3) Use los antibioticos con la pauta que les fue
prescrita. No modifique la duracién de su ad-
ministracion ni las dosis que le indicaron. No

acorte la duracién porque ya encuentre “bien”

a su hijo. Los antibiéticos sélo son efectivos si
se administran en las dosis adecuadas.

4) No guarde los antibidticos de una vez para
otra. Deshagase de los envases y medicacién
sobrante en los puntos de recogida previstos.

5) Noadministre un antibiético a su hijo, en base
a las similitudes que usted crea que encuentra
entre sus sintomas y los de otro nifo al que se
le mandé ese mismo medicamento.
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