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RESUMO:

Introducdo: A resisténcia antimicrobiana constitui importante ameaga a satde publica, sendo
influenciada, entre outros fatores, pelo uso inadequado de antibidticos. Praticas como automedicagéo,
reutilizacdo de medicamentos remanescentes e dispensagdo sem prescri¢do podem favorecer a exposi¢do
desnecessaria aos antimicrobianos e contribuir para a selecdo de microrganismos resistentes. Objetivo:
Analisar as principais praticas e fatores associados ao uso inadequado de antibioticos e sua relagdo com a
resisténcia antimicrobiana, destacando suas implicagdes para a saude publica. Método: Foi realizada
revisdo bibliografica nas bases PubMed/MEDLINE, Scopus e Embase, em 28 de agosto de 2026. Foram
consideradas publicagdes entre 2021 e 2026, priorizando estudos mais recentes relacionados ao tema.
Foram incluidos estudos que abordassem automedicagao, uso sem prescrigdo, reutilizagdo de antibidticos,
consumo antimicrobiano, fatores associados ao uso inadequado e resisténcia bacteriana. Resultados: Os
estudos evidenciaram diferentes fatores associados ao uso inadequado, incluindo conhecimento
insuficiente, influéncia de familiares e pares, reutilizagdo de medicamentos, pressdo dos pacientes e
barreiras de acesso aos servicos de satde. Em estudo realizado na Jordania, a dispensag@o de antibioticos
sem prescricdo ocorreu em 81,0% dos atendimentos simulados. Também foram identificadas associacdes
entre exposicao prévia a antibioticos e resisténcia bacteriana, além de niveis relevantes de resisténcia as
fluoroquinolonas e aos antimicrobianos utilizados contra Helicobacter pylori. Conclusdo: O uso
inadequado de antibidticos apresenta carater multifatorial e constitui importante componente do problema
da resisténcia antimicrobiana. Estratégias integradas envolvendo educagdo em satde, qualificagdo
profissional, fiscaliza¢do, vigilancia e uso racional dos antimicrobianos sdo necessarias para reduzir

exposigoes desnecessarias e preservar a efetividade dos tratamentos disponiveis.
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medicamentos; Uso racional de medicamentos.

ABSTRACT:



Introduction: Antimicrobial resistance represents an important public health threat and is influenced,
among other factors, by inappropriate antibiotic use. Practices such as self-medication, reuse of leftover
medications, and non-prescription dispensing may increase unnecessary antimicrobial exposure and
contribute to the selection of resistant microorganisms. Objective: To analyze the main practices and
factors associated with inappropriate antibiotic use and its relationship with antimicrobial resistance,
highlighting its implications for public health. Methods: A literature review was conducted using
PubMed/MEDLINE, Scopus, and Embase on August 28, 2026. Publications from 2021 to 2026 were
considered, with priority given to recent studies related to the topic. Studies addressing self-medication,
non-prescription use, antibiotic reuse, antimicrobial consumption, factors associated with inappropriate
use, and bacterial resistance were included. Results: The studies identified several factors associated with
inappropriate antibiotic use, including insufficient knowledge, influence of relatives and peers,
medication reuse, patient pressure, and barriers to healthcare access. In a study conducted in Jordan,
non-prescription antibiotic dispensing occurred in 81.0% of simulated encounters. Associations between
previous antibiotic exposure and bacterial resistance were also identified, as well as relevant resistance
rates to fluoroquinolones and antimicrobials used against Helicobacter pylori. Conclusion: Inappropriate
antibiotic use is a multifactorial phenomenon and an important component of the antimicrobial resistance
problem. Integrated strategies involving health education, professional training, regulatory enforcement,
surveillance, and rational antimicrobial use are necessary to reduce unnecessary exposure and preserve

the effectiveness of available treatments.

KEYWORDS: Antibiotics; Antimicrobial resistance; Self-medication; Inappropriate drug use; Rational

use of medicines.

1. INTRODUCAO

A resisténcia antimicrobiana (RAM) constitui um dos principais desafios contemporaneos para a saude
publica, comprometendo a efetividade dos tratamentos disponiveis e aumentando a morbimortalidade
associada as infec¢des bacterianas. Em 2019, estimou-se que a resisténcia antimicrobiana bacteriana
estivesse associada a aproximadamente 4,95 milhdes de mortes no mundo, das quais 1,27 milhdo foram
diretamente atribuiveis a resisténcia, evidenciando a magnitude global desse problema.!

Entre os fatores relacionados a selegdo e disseminacdo de microrganismos resistentes, destaca-se o uso
inadequado de antibioticos, incluindo a automedicag@o, a reutilizacdo de medicamentos remanescentes, a
utilizagdo sem adequada orientagdo profissional ¢ a dispensagdo de antimicrobianos sem prescri¢do. No
Brasil, apesar da regulamentagdo da comercializagdo de antibidticos mediante prescricdo, praticas
inadequadas de utilizacdo e acesso ainda permanecem presentes na comunidade.?

Nesse contexto, diferentes fatores contribuem para o uso inadequado desses medicamentos. Estudo
qualitativo realizado com farmacéuticos comunitérios brasileiros identificou como aspectos relevantes a
automedicagdo, a reutilizacdo de antibidticos, a influéncia de familiares e pares, a compreensdo
equivocada de que esses medicamentos podem tratar doengas virais, além de barreiras relacionadas ao

sistema de satde, como custos e dificuldade de acesso aos servigos médicos.?



A utilizacdo de antibidticos remanescentes também representa uma forma de uso inadequado. O
armazenamento ¢ a posterior reutilizacdo desses medicamentos podem ocorrer sem nova avaliagdo
clinica, favorecendo seu emprego para condi¢des nas quais ndo estdo indicados ou em esquemas
terapéuticos inadequados. Estudo multinacional realizado em sete paises em desenvolvimento investigou
conhecimentos e praticas relacionados aos riscos clinicos, armazenamento e descarte de antibidticos
remanescentes, reforgando a importancia desses comportamentos no contexto do uso racional de
antimicrobianos.>

Outro aspecto relevante ¢ a disponibilidade de antibidticos sem prescrigdo. Em estudo realizado em 200
farmacias comunitarias na Jordadnia, antibidticos foram dispensados sem prescricio em 81,0% dos
atendimentos simulados. Além disso, 73,5% dos medicamentos dispensados correspondiam a agentes de
amplo espectro.*

A problematica do uso inadequado também ultrapassa o contexto da saide humana. No Brasil, estudo
realizado com produtores de leite e assessores técnicos identificou o uso de antibidticos considerados
criticamente importantes, incluindo cefalosporinas de terceira a quinta geragdo ¢ quinolonas. Embora a
maioria dos participantes demonstrasse disposi¢ao para reduzir o uso de antimicrobianos, permaneceram
praticas de risco, especialmente relacionadas a utilizagdo de antibidticos sob limitada supervisdo
veterinaria.’

Além das praticas que favorecem o uso inadequado, a resisténcia aos antimicrobianos apresenta
ocorréncia relevante entre diferentes agentes bacterianos. Uma revisdo sistemdtica e metanalise
identificou prevaléncia combinada de 35% de resisténcia as fluoroquinolonas entre os patégenos
avaliados. O uso prévio de fluoroquinolonas ou de outros antibidticos esteve entre os fatores associados a
resisténcia.’

De forma semelhante, a resisténcia aos antibidticos utilizados no tratamento da infecgdo por
Helicobacter pylori apresentou niveis relevantes na Europa. A prevaléncia de resisténcia primaria foi de
16% para claritromicina, 18% para levofloxacino e 33% para metronidazol, com aumento da resisténcia a
claritromicina e ao levofloxacino nos periodos mais recentes.”

Dessa forma, a relag@o entre uso inadequado de antibiodticos e resisténcia antimicrobiana envolve nao
apenas o comportamento individual do paciente, mas também fatores sociais, econdmicos, profissionais,
regulatorios e relacionados a organizacdo dos servigos de saide. A compreensdo desses fatores ¢
fundamental para o desenvolvimento de estratégias de educacdo em saude, fortalecimento da prescrigdo e
dispensagdo responsaveis, vigilancia da resisténcia e implementacdo de agdes de antimicrobial

stewardship.

2. OBJETIVO
Analisar as principais praticas e fatores associados ao uso inadequado de antibidticos e sua relagdo com

a resisténcia antimicrobiana, destacando suas implicagdes para a saude publica.

3. METODO



Trata-se de uma revisdo bibliografica de carater descritivo. A busca bibliografica foi realizada em 28 de
agosto de 2026, nas bases de dados PubMed/MEDLINE, Scopus ¢ Embase, considerando publica¢des

entre 2021 e 2026, com prioridade para estudos mais recentes e diretamente relacionados ao tema.

Foram utilizados termos relacionados a antibiotic misuse, antibiotic self-medication, inappropriate
antibiotic use, antimicrobial resistance, prior antibiotic use e non-prescription antibiotic dispensing,
combinados pelos operadores booleanos AND e OR.

Foram incluidos estudos que abordassem automedicacdo, utilizagdo inadequada ou sem prescricao,
reutilizacdo de antibidticos, consumo de antimicrobianos, exposi¢do prévia a antibidticos, resisténcia
bacteriana ou estratégias relacionadas ao uso racional de antimicrobianos. Foram priorizados estudos
publicados entre 2021 e 2026, incluindo estudos observacionais, estudos qualitativos, revisdes
sistematicas e metanalises.

Foram excluidas publicacdes fora do periodo estabelecido e estudos sem relagdo direta com o objetivo
da revisdo. Apods analise de pertinéncia, foram selecionadas sete publicagdes para compor a discussdo dos
principais fatores associados ao uso inadequado de antibidticos e suas implicagdes para a resisténcia

antimicrobiana.

4. RESULTADOS
Os estudos selecionados demonstraram que o uso inadequado de antibidticos apresenta carater
multifatorial, envolvendo fatores individuais, sociais, profissionais e estruturais.

Os achados convergiram para a existéncia de diferentes formas de uso inadequado. No Brasil, foram
identificadas automedicacdo, reutilizacdo de medicamentos ¢ influéncia de familiares e pares, além de
dificuldades de acesso aos servigos médicos.?

A dispensagdo sem prescri¢ao apresentou magnitude expressiva no estudo realizado na Jordania. Além
da frequéncia de 81,0%, foram identificadas limitagdes na avaliacdo clinica e na orientagdo dos usuarios,
demonstrando a necessidade de fortalecer praticas de dispensacdo responsavel.*

Quanto a resisténcia antimicrobiana, o uso prévio de antibidticos esteve entre os fatores associados a
resisténcia as fluoroquinolonas, cuja prevaléncia combinada foi de 35% nos estudos analisados por
Anggriawan et al.® No caso do H. pylori, observaram-se taxas relevantes de resisténcia e tendéncia de

aumento para alguns dos antimicrobianos avaliados.”

Tabela 1 - Caracterizacio dos estudos selecionados.
Autor/ano Contexto Tipo de estudo Principal achado

Automedicacao, reutilizacao, solicitagbes sem prescricio e influéncia social
foram relatadas por farmacéuticos.

Sete paises em Multinacional Investigacao de conhecimentos e praticas relacionados a riscos,
desenvolvimento armazenamento e descarte de antibidticos remanescentes

Uso de antibidticos criticamente importantes e praticas de risco na produgao

Lajunen et al., 2025 Brasil Qualitativo

Iskandar et al., 2025

Osébrio-Santos et al

2026 Brasil Transversal leiteira,
Dispensacdo sem prescrigdo em 81,0% dos alendimentos; 73,5% eram
L Lal 14 P i
Bustami et al., 2026 Jordania aciente simulado antibioticos de ampio espectro.
Revisdo sistemética e Resisténcia &s fluoroquinolonas de 35%. uso prévio de antibidticos entre
Anqrevn elal 2028, || Miamacki metandlise fatores associados
- o
Nafria et al., 2026 Europa Revisao Resisténcia primaria de H. pylori de 16% a claritromicina, 18% ao

levofloxacino e 33% ao mefronidazol

Fonte: Elaborada pelos autores



5. DISCUSSAO

Os resultados demonstram que o uso inadequado de antibidticos ndo pode ser atribuido exclusivamente
as decisdes individuais dos pacientes. A interacdo entre conhecimento, influéncia social, acesso aos
servicos de satide, comportamento dos profissionais e fiscalizacdo da dispensacao participa da construg@o

desse problema.

A automedicacdo merece destaque nesse cenario. A influéncia de familiares e amigos, a reutilizagdo de
medicamentos e a percepg¢do equivocada sobre a indicagdo dos antibidticos podem favorecer sua
utilizagdo mesmo na auséncia de indicagao clinica.? A presenga de medicamentos remanescentes também
pode facilitar a reutilizagdo sem nova avaliacdo profissional.?

A facilidade de aquisicdo constitui outro elemento relevante. A elevada frequéncia de dispensagdo sem
prescricdo observada na Jordania demonstra que a existéncia de regulamentacdo ndo necessariamente
garante sua aplicagéo efetiva.* Dessa forma, além da fiscaliza¢do, sdo necessarias capacitagdo profissional
e comunicacdo adequada com os usuarios.

As barreiras de acesso aos servigos de saude também devem ser consideradas. Custos e dificuldades
para obtencdo de atendimento médico podem favorecer a procura direta por farmacias.? Portanto,
intervengdes destinadas ao uso racional de antibidticos devem considerar também os fatores estruturais
que influenciam o comportamento da populacao.

A exposicdo prévia aos antimicrobianos apresenta importancia adicional devido a sua associagdo com
resisténcia bacteriana.® Esse achado refor¢a a necessidade de reduzir exposi¢Oes desnecessarias e utilizar
os antibidticos de maneira adequada, considerando indicacdo clinica e, quando disponivel e pertinente,
avaliagdo microbiologica.

Os dados referentes ao H. pylori demonstram ainda que a resisténcia pode comprometer a efetividade de
tratamentos utilizados na pratica clinica.” A vigilancia dos padrdes de resisténcia, portanto, apresenta
importancia tanto para a escolha terapéutica quanto para o planejamento de estratégias de controle.

O problema também apresenta dimensdo veterinaria. O uso de antibidticos criticamente importantes na
producdo leiteira brasileira evidencia que a resisténcia antimicrobiana ndo se restringe a assisténcia em
saude humana.® Nesse sentido, a abordagem de Saude Unica (One Health) é relevante para integrar agdes
relacionadas a saude humana, animal e ambiental.

Em conjunto, os resultados reforcam a necessidade de estratégias de antimicrobial stewardship,
educagdo da populagdo e dos profissionais, fiscaliza¢do da dispensac@o, ampliacdo do acesso aos servigos

de saude e fortalecimento da vigilancia da resisténcia antimicrobiana.

6. CONCLUSAO
O uso inadequado de antibidticos constitui fenomeno multifatorial relacionado a automedicag@o,
reutilizacdo de medicamentos, aquisi¢do sem prescri¢do, conhecimento insuficiente, influéncia social e
barreiras de acesso aos servigos de saude.
Os estudos analisados também evidenciaram associag¢@o entre exposi¢do prévia aos antimicrobianos e

resisténcia bacteriana, além de niveis relevantes de resisténcia em diferentes agentes. A presenga do



problema no contexto da satde animal refor¢a a necessidade de uma abordagem integrada de Saude
Unica.

Dessa forma, estratégias de educagdo em satude, qualificacdo profissional, fiscaliza¢do da dispensacdo,
vigilancia epidemioldgica e implementacdo de programas de uso racional de antimicrobianos so
fundamentais para reduzir exposicdes desnecessarias, conter a disseminacdo da resisténcia e preservar a

efetividade dos antibidticos disponiveis.
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