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Resistência microbiana a antibióticos: 
um desafio global de difícil resolução

Microbial Resistance to Antibiotics: 
a diffi cult global challenge

A resistência microbiana a antibióticos 
(RAM) é um fenômeno que tem assolado a hu-
manidade. A cada ano, cerca de 1,27 milhões de 
pessoas morrem de resistência bacteriana a anti-
bióticos (1) e é estimado que, no ano de 2050, 
chegue a 10 milhões de mortos devido a RAM 
(2). As causas mais prováveis estão relacionadas 
com o uso irracional, durante décadas, de prescri-
ções não controladas, e muitas vezes excessivas, 
de antibióticos mais antigos e tradicionais (anti-
bacterianos, antifúngicos, antivirais e parasitas) 
levando a um grave problema de saúde pública 
mundial. 

A resistência microbiana a antibióticos 
(RAM) é um processo natural de mutação ge-
nética ou metabólica, necessária para a sobrevi-
vência de microrganismos e que surge em res-
posta ao contato com antibióticos. A mutação 
genética está, geralmente, associada alterações 
do alvo do fármaco, inativação enzimática, ou 
alterações no transporte. A mutação metabólica 
por sua vez, tem sido sugerida como prevalente 
em organismos patogênicos de importância clí-
nica que alteram sua resposta metabólica para 
atenuar a toxicidade e consequente letalidade 
de antibióticos (3). Contudo, antibióticos não 
são utilizados somente na terapêutica humana; 
são utilizados também na clínica veterinária, na 
conservação de alimentos, em tintas e tecidos 
“antimofo”, em diversos processos industriais. 
E a interconexão entre humanos, animais e am-

biente contribui com a emergência, evolução e 
disseminação da RAM (4).

Em um editorial anterior de Infarma – 
Ciências Farmacêuticas este assunto já foi dis-
cutido (5), mas ainda é premente que ações in-
cisivas de órgãos internacionais como a Organi-
zação Mundial da Saúde (OMS) e a Organização 
das Nações Unidas (ONU) e, internamente, do 
Ministério da Saúde (MS) sejam tomadas para 
reduzir a escalada da RAM.

Nesse sentido, a ONU, por meio do Grupo 
de Coordenação Interagências (IAGC) sobre 
Resistência Microbiana, elaborou, em 2019, um 
relatório contendo recomendações aos Estados 
Membros para o enfrentamento do problema 
(6). As recomendações incluem i) garantir o 
acesso facilitado e equitativo a antimicrobia-
nos existentes e novos, bem como a vacinas e 
diagnósticos, através de uso responsável, por 
meio de profissionais qualificados da área da 
saúde humana, animal e vegetal; ii) acelerar o 
desenvolvimento de plano nacional de ações 
de combate a RAM; iii) descontinuar, grada-
tivamente, o uso de antibióticos como indutor 
de crescimento na produção animal (6). Essas 
ações são apoiadas pela One Health Com-
mission, um painel quadripartite integrando a 
OMS, a FAO (Organização das Nações Unidas 
para Alimentação e Agricultura), a WOAH (Or-
ganização Mundial da Saúde Animal) e o UNEP 
(Programa Ambiental das Nações Unidas) (7). 
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No Brasil as estratégias para contornar o pro-
blema se iniciaram com a RDC 44/2010 da Agên-
cia Nacional de Vigilância Sanitária (ANVISA), 
que defi niu a obrigatoriedade da retenção das 
prescrições médicas para o controle da aquisição 
e uso indiscriminado de antibióticos (8). Nove 
anos depois, foram publicados o Plano Nacional 
de Prevenção e Controle da Resistência aos An-
timicrobianos do Ministério da Saúde – PAN-BR 
(9) e o Plano de Ação Nacional de Prevenção e 
Controle da Resistência aos Antimicrobianos, 
no Âmbito da Agropecuária – PANAGRO-BR 
(10), que apresentaram estratégias e atividades 
a serem cumpridas em 5 anos, iniciativas para a 
conscientização sobre  fenômeno da resistência 
de microrganismos aos antimicrobianos e a base 
científi ca sobre vigilância e pesquisa, visando a 
redução da incidência de infecções. Esses docu-
mentos e outros complementares estão alinhados 
ao Plano de Ação Global.

Por outro lado, somente em 2022, fi nalizan-
do o quinquênio, foi colocado em movimento, 
por meio de ações coordenadas do Ministério 
da Ciência, Tecnologia e Inovação (MCTI), 
o apoio à Ciência na luta contra a resistência 
microbiana, com proposta de rede para pesqui-
sa na área. Nesse contexto, o MCTI, por meio 
do CNPq, publicou uma Chamada Pública para 
propostas de projetos de pesquisa, desenvolvi-
mento e inovação sobre resistência microbiana 
(Chamada CNPq/MCTI/CT-Saúde Nº 52/2022) 

(7), envolvendo ações em ciência, tecnologia 
e inovação para o enfrentamento da resistência 
microbiana, com recursos do Fundo Setorial de 
Saúde do Fundo Nacional de Desenvolvimento 
Científi co e Tecnológico (FNDCT) no valor de 
R$37 milhões (11). O objetivo é fi nanciar pro-
jetos de pesquisa que contribuam para o avanço 
do conhecimento na área, e gerar informações 
que sirvam de subsídios para o enfrentamento da 
resistência microbiana no âmbito do sistema de 
saúde brasileiro.

Contudo, como a RAM é um fenômeno 
multifatorial e multiorganismos e vírus, e possui 
uma tendência natural de diminuir ou eliminar 
a efi cácia dos medicamentos para prevenir ou 
curar a infecção, o processo para sua redução 
é evolutivo (12), as respostas administrativas 
pelos órgãos de saúde e de fomento contra a 
resistência microbiana devem ser rápidas e cer-
tamente envolverão o uso de tratamentos muito 
mais complexos e de maior valor agregado. 

Assim, as iniciativas brasileiras, culminan-
do com a Chamada MCTI, con fi guram um inves-
timento inicial. E é de fundamental importância 
que o fomento à pesquisa em combate a RAM 
não constitua de uma ação única ou isolada; é 
desejável que esse estímulo à pesquisa seja uma 
ação ininterrupta e duradoura, para que tenha-
mos, pelo menos, a minimização do problema a 
tempo de impedir seu agravamento, conforme as 
estimativas mais realistas.
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