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aresisténcia als an-
tibiotics creix im-
parable i costara
2,4 milions de
morts els proxims
30 anys si no es fa
res per evitar-ho, Es advertén-
cia de 'OCDE (Organitzacié per
alaCooperaci6 i el Desenvolupa-
ment Economics) al seu informe
Aturar la marea dels superbacte-
ris: uns quants dolars més. Segons

aquest estudi, que ha fet en col'la- *

boracié amb el Centre Europen
per al Control i Prevencié de Ma-

- Tendéncies

Els riscos de la multiresisténcia microbiana

~ Rentatlesmans

dunl17%iarribard aun18% moriran per aquestes
infeccions en 30 anys

* lalties, la taxa de resisténcia que

avui és d'un 17% (encara que en
alguns paisos és d'un 35% i en
d'altres d’'un 5%), el 2030 podria
ser d'un 18%.

Cinc mesures basiques de salut
pliblica i de baix cost podrien evi-
tay un 40% dels efectes de les re-
sisténcies als antibidtics i el seu
impacte en mortalitat i en anys
de vida'de baixa qualitat, diu
I'OCDE. La mesura principal és
fomentar el rentat de mans i la
millora de la higiene als hospitals.

Els antibiotics, que van revolu-
cionar les perspectives de la hu-

" manitat i la sanitat fa 70 anys, ge-
neren resisténcies. Les seves vic-
" times, els bacteris que poblen la
Terra des de fa molts més anys
que els humans, s’adapten al cap
d’un temps més o menys llarg i
aprenen a sobreviure i guanyar la
partida, Inexorablement. De ma-
nera que, com més s'utilitzen,
més se'n facilita I'evolucid, Per
aixo, des del punt de vista sanita-

it st daperied
L'informe de 'OCDE
defensa que amb
pocs diners es pot
esmorteir la gran
amenaca sanitaria

ri,larecomanacié repetida des de
fa temps és utilitzar molt menys
els antibidtics, no malbaratar-los
mai més com fins ara en persones
ianimals, i ser molt més selectius
per mantenir al maxim el seu
temps d'eficacia.
Nous-antibidtics? En aixd estan
treballant alguns laboratoris, tot i
que cada vegada menys. “Es la
gran contradiccid de la inddstria
sanitaria: no sén negoci, perqué
naixerien per estendre’s tan poc

com es pugui, O caldria vendre'ls

a preu d’or”, apunta Domingo
Gargallo, investigador i impulsor
d'unanovamoléculaperaundels
bacteris més problematics, l'aci-
notobacter, a Abac Therapeutics.
. Per aixo les estratégies que
proposa'OCDE per a tots els pai-
505 van per una altra banda. Cre-
uen que hi ha molt marge de mi-

llora amb intervencions de salut |

piiblica i aixi ho demostren al-
guns paisos, com ara el Regne
Unit, Les cinc claus son: rentar-se
" les mans amb molta més freqiién-
ciaiaugmentar la higiene als hos-
pitals; tenir programes seriosos
d'is racional dels antibiotics “i
posar fi a decennis de prescripcié
‘excessiva”, com a Espanya, on

el 2030, segons 'TOCDE

® Si no es prenen mesures,
2,4 milions de persones

® Els danys es reduirien
un 40% amb més higiene
als hospitals, prescripcié
racional i analisis rapides

La resisténcia als antibiotics avanga a ritmes diferents

Mitjana d'Infeccions causades per bacterls reslistents

(2005 ¢ 2015 @ Provislons 2030

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45

Isandia italia

Paisos Baixos —O-‘. Gridlan s |
Noruega ﬂ Portug;mn B
Subcla 4(3:. EUA

Finlandia — e -

Dinamarca =G . e

Siissa BT m iqu____

Regne Unit ¢ :iO Esﬁloﬁv“?t}qla o
Austria C. ﬂalié e
Austrdlia ove fomaniay; -
Ddlgica 6) Polonia

I : @ Goddla -
‘ Estonia e Hongrla
Luxemburg @9 (e |
Eslov&nia — . Belglca ER!
Canada q A
Nova Zelanda —O—-. e
Franga —Oi® e L
TE ® Repdhlf:fj{(gsa_
Repriblica Txeca ; l .[ 4 _' i,
ocoE o 2al e
S O b )
Letonia O—.: Regne Unit
Lituana O+e ltuinia |
Hongria —O— '. Austda

Japé .l O _AEaTya” g
Aile = O—® ot
EUA R 4 Biraomea
Fortial o P
Polonia [ U e
Israel C)——.—i iufl-lé Sl
alia O ® FONET & ]
Efoin e B o
Coldmbia ) ) Paisos Baixos
M ° o Awls
Corea ﬂ Can adél_ e
Grécia J— - E;&is |

Nombre de morts causades per vuit bacterls reslstents
" per cada 100.000 persones
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La investigacid

i el desenvolupament
de nous antibiotics,
en declivi

Nombre de nous antibidtics aprovats
per la FDA (Food & Drug Administration)
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UN PANORAMA Espanya, a la mitjana| La Xina i Russia, greus Un 10% més de despesa Infants i avis
DESIGUAL La situaci6 d'Espanyaen | Més d'un 40% de les infeccions Segons els calculs de I'OCDE, les La falta d'antibidtics
Infecclons multiresistents | a Russia, I'lndia i la Xina ja sén infeccions per bacteris resistents eficacos afectara espe-

és en la mitjana, perd cialment infants i avis

continuen creixent

per bacteris resistents incrementaran la despesa sanitaria

al mén un 10%

encara els pares pressionen el pe-
diatre perqué doni antibidtic al
nen; utilitzar 'analisi rapida quan
hi hagi una infeccié per distingir
si és virica o bacteriana; promou-
re la prescripci6 diferida (quan el
metge diu “esperi uns dies a veu-
re com evoluciona la tos i, si no
millora sola, prengui I'antibio-
tic"), i fer campanyes de sensibi-
litzacié piiblica.

Tot el paquet sén “dos dolars
per persona i any”, resumeix l'in-
forme. Una quantitat assumible
que podria salvar 1,2 milions de
vides d’ara fins al 2050 als 33 pai-
sos on calculen que es moriran
2,4 milions de persones més per
aquest problema.

Lls experts en bacteris multire-
sistents com Jordi Vila, cap de
microbiologia clinica del Clinic,
treballen en altres estratégies
amb I'objectiu d'evitar l'aparicié
de bacteris resistents i per impe-
dir la disseminacié (per exemple,
quan es ve de viatge d’algun lloc
amb més prevalenga de bacteris
multiresistents). Per aixo s'inves-
tiga en trasplantaments fecals
que colonitzin amb nous bacteris
el tracte intestinal dels portadors
de bacteris resistents, Els nous
podrien desplagar els dolents.
També es prova amb l'edicié
genética per combatre els
gens responsables de la re-
sisténcia en cada cas.
D’aquesta manera, s'in-
tenta aconseguir que

els bacteris resis-

tents instal-lats a un intesti es
converteixin' en sensibles als
antibiotics.

L'informe de I'OCDE crida
Patencié sobre les grans diferén-
cies entre paisos. Sorprén, per
exemple, I'elevada xifra d’infec-
cions per bacteris resistents a Ita-
lia. “Tenen una elevada prevalen-
¢a als hospitals, fonamentalment
el Klebsiella pneumoniae, resis-
tents a antibiotics de primera, se-
gona i tercera linia, de manera
que I"inica opcid terapéutica que
els queda és la colistina, que és
bastant toxica. I encara aixi ja
han aparegut bacteris resistents a
la colistina. Calen desesperada-
ment nous antibiotics”, explica
Vila.

Tl problema s'agreuja, assegu-
ra P'informe de 'OCDE, amb els
antibiotics de segona i tercera li-
nia. Quan la infeccié és sensible,
els metges compten amb multi-
ples: solucions eficaces. Si hi ha
resisténcia, han d’assistir a la se-
gona fila, un arsenal molt més pe-

' tit. Si també fallen, amb prou fei-
nes queden opcions i s'utilitzen
amb molt de compte, perqué el
segilent és el no-res. “S'espera
que la resisténcia a aquests de se-
gona o tercera linia sigui un 70%
més alta el 2030”, adverteix I'in-
forme.o -

Com poden ajudar els ciutadans?

enim un sol mén i una
I solasalut: la salut ambi-
ental, 'animal i la hu-
mana estan totalment relacio-
nades entre si. La resisténcia
bacteriana als antibiotics és un
problemareal i actual. Les pre-
visions no sén gens falagueres:
els bacteris van davant nostre i
més de pressa que nosaltres en
la seva evolucid, Sén capagos
de desenvolupar o adquirir re-
sisténcies de manera relativa-
ment facil i evitar aixi que si-
guin destruits pels antibidtics.
Cada vegada que descobrim
una nova classe d’antibiotics
apareixen inevitablement re-
sisténcies,

Com a ciutadans, el que cal
entendre i acceptar, en primer
lloc, és que els antibidtics no
tenen cap efecte sobre algunes

infeccions molt comunes, com
la grip o el refredat, que sén
causades per virus, i tampoc
no sén necessaris de vegades
per aalgunes infeccions bacte-
rianes lleus i no complicades
(otitis, bronquitis o sinusitis).
Els antibiotics ha d’indicar-los
sempre un metge després d'es-
tablir un diagnostic adequat i
valorar-ne la necessitat, i tam-
bé la dosi i durada del tracta-
ment. Quan un pacient neces-
sita antibiotics, els beneficis
d’usar-los superen el risc dels
possibles efectes adversos que
puguin tenir i del desenvolu-
pament de possibles resistén-
cies. No s’han de prendre mai
si no son necessaris,

En segon lloc, cal fer bé el
tractament: prendre Pantibio-
tic en la dosi, freqiiéncia i du-

rada total que ens ha recoma-
nat el metge. Si en prenem ir-
regularment (menys dosi o
menys temps del que ens han
indicat) en comprometem
Pefectivitat i estem afavorint
I’aparicié de resisténcies.

S’ha d’acceptar que
els antibidtics no
tenen efecte sobre les
infeccions viriques

En tercer lloc, no s’han de
guardar antibiotics a casa per
utilitzar-los en el futur. Con-
sulteu el farmacéutic sobre
com cal rebutjar-los adequa-
dament (si es llencen a les es-

combraries o al lavabo poden
contribuir a les resisténcies).
En quart lloc, cal evitar les
infeccions sempre que sigui
possible. Les vacunes sén un
mitja efectiu per prevenir de-
terminades infeccions, inclo-
ent-’hi algunes de produides
per bacteris (pneumococ o
meningococ, per exemple).
Rentar-se les mans i tapar-se
la boca quan es tus i el nas
quan s'esternuda sén, entre
d'altres, mesures basiques
d’higiene que eviten la trans-

missi6 de malalties infec-
cioses.
Finalment, cal procurar

tenir habits de vida saluda-
blesi estar sa (o tan sa com es
pugui...).

ANTONI TRILLA
£ Hospital Clinic-UB-1SGlobal

Un ampli col-lectiu de sanitaris i pacients demanen a Brussel-les
que apugi el preu com a mesura dissuasiva per a menors i joves

Paquets de tabac a 10 euros

CELESTE LOPEZ Brusselles

epresentants del movi-

mentciutadade control

de tabac a Espanya van

demanar ahir al Parla-
ment Europeu que s'incrementi
bruscament el preu dels paquets i
de qualsevol producte que porti
nicotina, jaque consideren que és
la mesura més eficag per lluitar
contra el tabaquisme, especial-
mententre elsmés joves, Aquesta
pujada hauria d’arribar als 10 eu-
ros per paquet d’'una manera pro-
gressiva. Aixi, Espanya s'afegiria
almodel que esvaposar enmarxa
a Franga i que s'implementa en
dues etapes: una primera etapa
(actual) d’augment del preu a 8
euros i una segona etapa, abans
del 2020, a 10 euros. La resposta

immediata ha estat que més d’'un
milié de fumadors francesos han
deixataquest hibit addictiu. Aus-
traliatambé haapujatel preua20
euros, mentre que el Regne Uniti
Irlandas’ho estan plantejant.

Elssignants dela
declaracié de Madrid
reclamenigualtat fiscal
per atots els productes
amb nicotina

Nombrosos estudis cientifics
han demostrat que incrementar
un 10% el cost comporta una cai-
guda del nombre de fumadors
adults d’un 3,7% (gairebé un 10%

en adolescents i joves). Ho va in-
dicar ahir Francisco Rodriguez
Lozano, president de 'European
Network for Smokingand Tobac-
co Prevention (ENSP), que, jun-
tament amb el Comité Nacional
de Prevencié del Tabaquisme
(CNPT), va organitzar una jorna-
da al Parlament Europeu per de-
manar més implicacié per com-
batre la primera causa de mort
evitable. Només a Espanya
50.000 persones moren cada any
per malalties relacionades amb el
tabac. Aquestes dues organitza-
cions, juntament amb 60 socie-
tats cientifiques i associacions de
professionals sanitaris, ciutada-
neside pacients, van anar a Brus-
sel'les convidades per 'eurodipu-
tada Maite Pagazaurtundiia per
presentar la declaracié de Ma-

drid, un document que estableix
lanovarutaaseguircontraaques-
ta addiccid, sobretot en un mo-
menten que laindustriadel tabac
ha incrementat les seves estraté-
gies per “captar nous ninxols de
clients”, coincideixen des de la
CNPT, I'Organitzacié Madica
Collegial i 'ENSP,

Aquest collectiu demana que
s'igualin fiscalment tots els pro-
ductes del tabac que continguin
nicotina, sigui quina sigui la seva
presentacid, i que s'incrementi
clarament el preu (apujar els im-
postos), cosa que depén del Mi-
nisteri d’Hisenda, A més a més,
exigeixen el complimentdelallei
del 2010, ja que han comprovat
que s’ha relaxat, qiiestié que de-
péndeles comunitats autbnomes
i dels ajuntaments, El que si que
correspon a Sanitat és ampliar els
espais sense fum, com linterior
dels vehicles, els estadis espor-
tius, les platges, les piscineso I'in-
terior de les marquesines de les
parades d’autobusos, I, fonamen-
tal, fer campanyes de conscienci-
acid, desaparegudesdesdels anys
delacrisie



