
 

 
 
 

Impacto ambiental de los 
medicamentos. Una aproximación 
desde el pensamiento ambiental  

 
 
 
 
 
 
 

Diego Mauricio Quijano Prieto 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

Universidad Nacional de Colombia 

Facultad de Ciencias Económicas, Instituto de Estudios Ambientales – IDEA 

Maestría en Medio Ambiente y Desarrollo 

Bogotá, Colombia 

2016 



 

  



 

 
Impacto ambiental de los 

medicamentos. Una aproximación 
desde el pensamiento ambiental  

 
 
 

Diego Mauricio Quijano Prieto 
 

 
 

Tesis presentada como requisito parcial para optar al título de: 

Magister en Medio Ambiente y Desarrollo 

 
 
 

Director: 

MD. MSc. Ph.D. José Gilberto Orozco Díaz 

Codirectora: 

Lcda. MSc. Ph.D. Carmenza Castiblanco Rozo 

 
 
 

Línea de Investigación: 

Naturaleza y Cultura 

Grupo de Investigación: 

Grupo de investigación del Instituto de Estudios Ambientales de la Universidad Nacional 

de Colombia, sede Bogotá 

 
 

Universidad Nacional de Colombia 

Facultad de Ciencias Económicas, Instituto de Estudios Ambientales – IDEA 

Maestría en Medio Ambiente y Desarrollo 

Bogotá, Colombia 

2016 



 

  



 

 

Agradecimientos 

 

A mi familia y a todas las demás personas quienes hicieron posible este trabajo. 

 

A la Universidad Nacional de Colombia y a ReAct Latinoamérica por su apoyo. 

 
 
 
  



VI Resumen y Abstract 

 

Resumen 

 

La contaminación ambiental por medicamentos es un tema emergente que ha cobrado 

importancia en las últimas décadas debido a los riesgos derivados de la ubicuidad de estas 

sustancias en los ecosistemas y al potencial que tienen de afectar al ambiente. Para esta 

investigación, se planteó como objetivo analizar la problemática del impacto ambiental de 

los antibióticos en la matriz agua desde la perspectiva del pensamiento ambiental con el 

fin de aportar una aproximación preliminar desde este enfoque. Se realizó una Revisión 

Sistemática de literatura (RS) en la base de datos Scopus sin restricción temporal con el 

fin de identificar y analizar los estudios originales realizados para evaluar el impacto 

ambiental de los antibióticos en la matriz agua. La Resistencia Bacteriana a los Antibióticos 

(RBA) se presentó como principal impacto ambiental y de esta se derivan otros impactos. 

Se concluyó que el enfoque actual del tema, a pesar de presentar avances en una 

problemática incipiente, muestra como principales limitaciones la comprensión del 

ambiente, la salud/enfermedad y el medicamento; estas limitaciones reducen la capacidad 

de entendimiento, análisis, y en consecuencia la capacidad de acción frente a la 

problemática. Adicionalmente este enfoque orienta las prácticas, las políticas y la 

investigación, conservando las mismas limitaciones. 

 

Palabras clave: Preparaciones Farmacéuticas (medicamento), antibiótico, impacto 

ambiental, ambiente, contaminación. 
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Abstract 

 

 

Environmental pollution caused by pharmaceuticals is an emerging issue that in recent 

decades has gained importance due the risks arising from the ubiquity of these substances 

on ecosystems and their potential effects on the environment. The objective of this 

investigation was to analyze the problem of the environmental impact of antibiotics in the 

water, based on the perspective of the environmental thinking, in order to make a 

preliminary approach from this standpoint. A systematic review of literature (RS) was 

realized in the Scopus database without temporary restraining, in order to identify and 

analyze the performed original studies to assess the environmental impact of antibiotics in 

the water. Thirty-four studies based on inclusion/exclusion criteria were selected and the 

information was analyzed from key elements of environmental thinking. Antibiotic Bacterial 

Resistance was the main environmental impact and others derived impacts from this issue 

were identified. It was established that the current approach to the problem, despite present 

developments on this emerging issue, also presents as major limitations the understanding 

of the significance of environment, health/disease and pharmaceuticals. These limitations 

minimize the abilities of analysis and understanding; in consequence, the capacity to act 

against the problem. Moreover, the current approach is a guide for practices, policymaking 

and research, keeping and spreading the same limitations. 

 

Keywords: Pharmaceuticals preparations, antibiotic, environmental impact, environment, 

pollution.
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Introducción 

 

La problemática de los medicamentos en el ambiente es un asunto de creciente interés 

para la comunidad científica, académica, para algunos movimientos sociales y para los 

estados (Velo & Moretti, 2010). Los medicamentos son considerados contaminantes 

emergentes debido a que son contaminantes no regulados, candidatos para regulación 

futura en función de la investigación de sus efectos potenciales para la salud y de la 

información sobre su presencia (Barceló, 2003). Debido a su ubicuidad en los ecosistemas, 

a su presencia en puntos clave como el agua potable y a los efectos perjudiciales que se 

han presentado, el interés en su estudio ha incrementado. Al revisar la literatura al 

respecto, los autores reconocen limitaciones en el estado actual del conocimiento de la 

problemática (Kümmerer, 2009b; Sanderson et al., 2004). 

 

Como objetivo general de esta investigación, se buscó analizar la problemática del impacto 

ambiental de los medicamentos desde la perspectiva del pensamiento ambiental con el fin 

de aportar una aproximación teórica preliminar desde este enfoque. Para darle límites que 

hicieran factible el estudio, se tomó como caso para análisis el impacto ambiental de los 

antibióticos en agua, debido a que estos son considerados como uno de los temas de 

mayor interés en las investigaciones sobre los medicamentos en el ambiente (A. B. A. 

Boxall et al., 2012) y porque el agua es considerada la principal interfaz de transferencia 

para los antibióticos, las bacterias resistentes y los genes de resistencia a los antibióticos 

(Barros et al., 2011a; Zhang et al., 2014). Adicionalmente, se estudiaron los antibióticos 

porque estos son uno de los soportes claves del modelo biomédico enfermedad-terapia 

con medicamentos, debido a que el tratamiento de las infecciones muestra resultados 

empíricos bastante satisfactorios; finalmente, también se limitó a estos parámetros con el 
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fin de buscar una sensibilización sobre la problemática de la Resistencia Bacteriana a los 

Antibióticos (RBA). 

 

Para esto se plantearon como objetivos específicos determinar mediante una Revisión 

Sistemática de los estudios sobre el impacto ambiental de los antibióticos en la matriz agua 

cuál o cuáles son los abordajes actuales de la problemática; identificar elementos del 

enfoque del pensamiento ambiental útiles para abordar la problemática del impacto 

ambiental de los medicamentos; y utilizar los elementos del enfoque del pensamiento 

ambiental en el análisis de la contaminación por antibióticos. 

 

Se presenta un análisis de los estudios sobre el impacto ambiental de los medicamentos, 

específicamente de los antibióticos en la matriz agua, como aporte en la construcción de 

una perspectiva diferente a la que actualmente predomina en el ámbito académico, 

científico y legal.  

 

Para esto, se realizó una Revisión Sistemática de literatura científica (RS) (Centro 

Cochrane Iberoamericano, 2012; Khan, Kunz, Kleijnen, & Antes, 2003; Petticrew, 2001). 

Los pasos que se siguieron para la realización de la RS fueron la formulación de la 

pregunta y objetivo de partida para la revisión sistemática; búsqueda e identificación de los 

estudios de interés en las bases de datos; selección de los estudios a incluir con base en 

los criterios de inclusión y exclusión definidos; extracción de la información de los estudios 

seleccionados; evaluación de la calidad de los estudios; síntesis de los resultados de los 

estudios e interpretación de los hallazgos. Posteriormente, la información obtenida 

mediante la RS fue contrastada con algunos elementos del pensamiento ambiental.  

 

El presente trabajo realiza una aproximación teórica al problema del impacto de los 

medicamentos desde una perspectiva ambiental mediante la contrastación de los 

hallazgos de la RS con algunos elementos del pensamiento ambiental, con el fin de 

identificar las posibles limitaciones del enfoque actual que se le da a la problemática. 

 

Con las limitaciones propias del autor del estudio, especialmente en lo concerniente al 

manejo del pensamiento ambiental, se trata de una aproximación desde esta postura, se 
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ponen en evidencia aspectos relevantes y se adopta una postura crítica sobre la 

perspectiva adoptada por los artículos de la RS. 

 

El enfoque que se desarrolla en este documento parte de la definición de ambiente como 

aquella emergencia entre la relación ecosistema-cultura, en donde los aspectos biológicos 

y ecológicos son un componente de lo ambiental, así como también son parte los aspectos 

sociales, que abracan aspectos económicos, políticos y simbólicos (Ángel Maya, 2013; 

Noguera, 2007). Complementariamente, este enfoque contempla al medicamento como 

algo más que un producto tecnológico que contiene un compuesto químico con ciertas 

propiedades farmacológicas. Más allá de esto, entiende al medicamento como una 

construcción social, en donde sus facetas biomédica, ecológica, económica, política y 

simbólica juegan un papel fundamental en la dinámica social que involucra los 

medicamentos1 (Lefevre & Cavalcanti Lefevre, 2011; Orozco, 2012; Orozco Diaz & Holguín 

Hernández, 2014). 

 

Este documento surge del interés de reenfocar la discusión sobre una problemática 

reciente y de creciente interés en el mundo, surge de la necesidad de una nueva 

construcción del ambiente, la salud/enfermedad y los medicamentos como objetos de 

estudio y busca contribuir a la discusión desde otra perspectiva diferente a la 

predominante.  

  

                                                
 

1 La dinámica social que involucra los medicamentos abarca lo que se conoce como el ciclo de vida 
del medicamento (investigación, registro, producción, comercialización, publicidad, prescripción, 
dispensación y administración) y resalta que no es un asunto mecánico o autónomo, sino que se 
deriva de las relaciones sociales que le dan origen, existencia y sentido. “Los medicamentos están 
inmersos en una dinámica social en la que las personas se relacionan para entender, interpretar y 
enfrentar sus condiciones de salud y vida, y obtener reconocimiento (poder simbólico), producir, 
circular, intercambiar y acumular valor (poder económico), establecer normas y tomar decisiones 
(poder político)” (Orozco, 2012).  
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1. Objetivos y alcance 

1.1 Objetivo general 

Analizar la problemática del impacto ambiental de los medicamentos desde la perspectiva 

del pensamiento ambiental con el fin de aportar una aproximación preliminar desde este 

enfoque. 

1.2 Objetivos específicos  

Determinar mediante una revisión sistemática de los estudios sobre el impacto ambiental 

de los medicamentos cuál o cuáles son los abordajes actuales de la problemática. 

Identificar elementos del enfoque del Pensamiento Ambiental útiles para abordar la 

problemática del impacto ambiental de los medicamentos. 

Utilizar los elementos del enfoque del pensamiento ambiental en el análisis de la 

contaminación por antibióticos.  
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1.3 Límites y alcance del estudio 

El presente trabajo busca realizar una aproximación teórica al problema del impacto de los 

medicamentos desde una perspectiva ambiental, para esto, se realizó una revisión 

sistemática de literatura sobre el impacto de los antibióticos en el agua y se tomaron 

algunos conceptos del Pensamiento Ambiental para contrastar la información obtenida. 

Teniendo en cuenta las limitaciones de tiempo y otros recursos para realizar una tesis de 

maestría, se escogió como matriz de estudio el agua y como medicamentos los 

antibióticos. Esta selección se basó en que los antibióticos son considerados como uno de 

los temas de mayor interés en las investigaciones sobre los medicamentos en el ambiente 

(A. B. A. Boxall et al., 2012) y porque el agua es considerada la principal interfaz de 

transferencia para los antibióticos, las bacterias resistentes y los genes de resistencia a los 

antibióticos (Barros et al., 2011a; Zhang et al., 2014). Adicionalmente, se estudiaron los 

antibióticos porque estos son uno de los soportes claves del modelo biomédico 

enfermedad-terapia con medicamentos, debido a que el tratamiento de las infecciones 

muestra resultados empíricos bastante satisfactorios (la enfermedad producida por un 

microorganismo se resuelve aparentemente con el uso de un antibiótico); finalmente, se 

limitó a estos parámetros con el fin de buscar una sensibilización sobre la problemática de 

la Resistencia Bacteriana a los Antibióticos (RBA). 

 

Mediante la revisión sistemática se buscó realizar una identificación de lo que actualmente 

se conoce sobre el impacto ambiental de los antibióticos, se buscó caracterizar la forma 

de abordar la problemática en cuanto a su identificación y caracterización (es decir, desde 

la construcción del objeto de conocimiento), así como las causas identificadas y las 

soluciones propuestas. 

 

Para delimitar los elementos que se tomaron para una perspectiva ambiental, se realizó 

una revisión narrativa sobre el Pensamiento Ambiental, cuyo objetivo fue reunir elementos 

discursivos relacionados con el impacto ambiental de los medicamentos a partir del análisis 

de las relaciones ecosistema-cultura. Se definió como elemento clave la definición de 
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ambiente, como una emergencia entre las relaciones ecosistema-cultura, que abarca 

aspectos biológicos, ecológicos, económicos, sociales, políticos y simbólicos (Ángel Maya, 

2013; Noguera, 2007). 

 

Se propone como discusión una crítica desde dos perspectivas, una crítica interna, desde 

la misma forma de abordar el problema o desde el mismo paradigma, y una crítica externa, 

desde una aproximación preliminar desde el Pensamiento Ambiental, en donde se 

pretende incorporar en la discusión algunos elementos de este, teniendo en cuenta las 

limitaciones del autor, quien a través de la maestría está realizando un acercamiento desde 

y a esta perspectiva ambiental. 
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2.  Marco Teórico 

2.1 Pensamiento ambiental 

2.1.1 De la episteme moderna a la episteme ambiental 

 

El ambiente es una totalidad compleja y diversa, que se encuentra en permanente 

transformación y autoorganización, abarca esencialmente los aspectos de la relación entre 

ecosistema y cultura. Debido a la complejidad inherente del ambiente, el objeto de estudio 

del Pensamiento Ambiental no es reductible; este incluye elementos biológicos, 

ecológicos, económicos, sociales, políticos, éticos, simbólicos y estéticos relacionados 

entre sí. No se puede estudiar al ambiente de manera fraccionada o como un sistema 

mecánico (Noguera, 2007). 

 

La ciencia y la tecnología modernas, como método para conocer, relacionarse y 

transformar el mundo, mostraron transformaciones que le han dado soporte al desarrollo 

industrial y también le brindaron al hombre la capacidad de modificar drásticamente su 

entorno2. Actualmente se ha hecho evidente que esa manera de conocer y relacionarse 

con el mundo ha sido problemática para interactuar con los ecosistemas; más 

específicamente ha conducido a una crisis ambiental, a una crisis civilizatoria, en cierta 

medida, debida a una crisis de las ciencias (Noguera, 2007). La forma de aproximación al 

                                                
 

2 Morin (2007) explica que mediante los principios de disyunción, reducción y abstracción fundados 
por Descartes en el siglo XVII, las ciencias y la filosofía han tenido importantes avances, tanto en 
términos de conocimiento como de reflexión; pero no fue sino hasta el siglo XX cuando las 
consecuencias nocivas de este sistema de pensamiento se revelaron. 



20 Impacto ambiental de los medicamentos. Una aproximación desde el 

pensamiento ambiental 

 
conocimiento y los fundamentos de la ciencia moderna han contribuido al enriquecimiento 

de unos pocos y al empobrecimiento de muchos, así como han contribuido a nefastos 

efectos ecológicos. Se ha desdibujado el sentido de la investigación, esta se ha 

comprometido con la modernidad y se encuentra en una crisis de método y de sentido 

(Noguera, 2007). 

 

La herencia cartesiana con su visión mecanicista de la realidad, que moldea fuertemente 

la ciencia moderna, limita la capacidad de análisis de las problemáticas porque en sus 

esquemas escinde a la naturaleza en componentes, y además, separa al ser humano de 

esta. Como expresa Capra (1992):  

 

“Separando la mente de la materia se llegó a la idea del universo como sistema 

mecánico, formado por objetos aislados que, a su vez, estaban reducidos a 

componentes básicos cuyas propiedades e interacción probablemente 

determinaban todos los fenómenos naturales. Esta idea cartesiana de la 

naturaleza se extendió hasta incluir a los organismos vivientes, considerados 

como máquinas formadas de diferentes partes”. 

 

Es posible entender que la problemática está en la base misma de la formulación del 

conocimiento, en la episteme moderna que fragmenta al mundo para conocerlo con 

pretensión de neutralidad y también en la potestad que se atribuye el ser humano de 

gobernar y manipular al resto de la naturaleza. Es probable que la crisis ambiental no se 

haya podido superar no solo por falta de conocimiento, o de intereses económicos o de 

decisión política, sino, adicionalmente, por los obstáculos epistemológicos que no permiten 

una correcta interpretación (Ángel-Maya, 2003). Existen otras formas de aproximarse a la 

realidad, de comprender al mundo ya no como una máquina sino como un sistema 

complejo en el que las partes y el todo interactúan dinámicamente, especialmente teniendo 

en cuenta que en la actualidad se ha acumulado suficiente conocimiento para entender 

que el legado cartesiano no es necesariamente viable (Wagensberg, 1998). 

 

Según Noguera (2007), el aporte de las teorías de la complejidad, es decir, la ecología, la 

teoría general de sistemas, la teoría de la autopoiesis y la autoorganización, el 

pensamiento complejo, la teoría de bucles y la teoría de redes, ha permitido poner en 
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evidencia la complejidad de los sistemas vivos y le ha dado herramientas a las ciencias 

ambientales (debido a su relación profunda) para dar un paso adelante, dar la discusión y 

pasar de la escisión naturaleza (objeto) y sociedad (sujeto) propuesta por la episteme 

moderna hacia una comprensión de lo ambiental como una emergencia de la relación 

ecosistema-cultura. Como esta autora indica: “es necesaria, entonces, la disolución del 

“sujeto”, que como el “objeto”, son conceptos cargados de la intencionalidad de dominio y 

explotación del mundo de la vida, por parte de la razón instrumental”. 

 

Así pues, es necesario abordar la crisis ambiental desde una epistemología diferente a la 

dominante, en la que los problemas ambientales no se estudien como un asunto de los 

biólogos, de los ecólogos o de los ingenieros ambientales; una nueva epistemología en la 

que la importancia de las investigaciones ambientales no radique únicamente en lo 

determinado por la ciencia o se busque exclusivamente la respuesta tecnológica, sino que 

por el contrario, se debe analizar la totalidad de la sociedad y su interacción con los 

ecosistemas. Según Augusto Ángel Maya (2013): 

 

“Para entender la crisis ambiental actual es indispensable analizar no solamente 

los problemas de orden físico o biológico, sino igualmente las articulaciones que 

conforman el sistema social. Las soluciones no pueden ser solamente de orden 

técnico. Es indispensable repensar la sociedad en su conjunto”. 

2.1.2 La relación ecosistema cultura 

 

Siguiendo los postulados de Augusto Ángel Maya, el ambiente es una emergencia de las 

relaciones entre los ecosistemas y la cultura, es diferente a la naturaleza, es diferente a la 

ecología. El ambiente es un campo de análisis en el que deben intervenir varias disciplinas 

para estudiar las relaciones entre las formaciones sociales y los ecosistemas. Se debe 

comprender a la naturaleza de una manera diferente a una máquina compuesta de partes 

con funciones determinadas, se debe estudiar como un sistema que se encuentra en 

constante interacción con las actividades humanas (Ángel-Maya, 2013).  
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El hombre hace parte de la naturaleza, sin embargo, debido a su forma de adaptación al 

medio, es decir, su condición tecnológica, este no tiene un nicho ecológico3 (Ángel-Maya, 

2003). La explicación a este fenómeno está dada por los cambios evolutivos como la 

capacidad de permanecer en posición erecta, la conformación de la mano prensil, el 

perfeccionamiento de la visión, el desarrollo del neoencéfalo y el desarrollo del lenguaje 

articulado ligado a la aparición de un aparato fonético, que surgieron como adaptaciones 

orgánicas al medio y le permitieron al hombre crear la plataforma instrumental para darle 

continuidad a su especie sobre el planeta (Ángel-Maya, 2013). El hombre a través de la 

plataforma instrumental que ha configurado, ha aumentado su capacidad de intervención 

y modificación de los ecosistemas. Si bien en un principio no tuvo conciencia de las 

implicaciones que esto trae consigo, en la actualidad el hombre tiene conocimiento y 

responsabilidad sobre esta intervención. 

Los cambios biológicos mencionados, permitieron al hombre configurar una plataforma 

instrumental para adaptarse al medio, la cual no consiste únicamente en cambios 

biológicos, sino que a través del descubrimiento y creación de instrumentos, los seres 

humanos se adaptaron a las condiciones naturales, aspecto que diferencia a la especie 

humana de las demás y permitió la construcción de la cultura como estrategia adaptativa 

(Ángel-Maya, 2013). Según lo explica Capra (1992), “la evolución biológica de los seres 

humanos se detuvo hace unos cincuenta mil años. Desde entonces, la evolución no fue ya 

genética sino cultural y social”. 

El concepto cultura entonces, tiene un amplio significado que abarca importantes aspectos 

como la red de símbolos estructurada por la sociedad para descifrar el mundo y las 

relaciones sociales, los instrumentos físicos utilizados por el hombre y las complejas 

formas de organización social (Ángel-Maya, 2003).  

                                                
 

3 Se entiende por nicho ecológico “[las] relaciones complejas, funciones y procesos, propiedades 
emergentes de relaciones entre diversos seres vivos y territorios” (Noguera, 2007). 
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2.1.3 La complejidad 

 

La forma mecanicista de comprender el mundo está ligada a la pretensión de objetividad y 

conduce a la percepción de que todo puede ser entendido con las herramientas 

adecuadas, olvida que hay procesos que inevitablemente serán aleatorios e 

impredecibles4, especialmente cuando se habla de sistemas complejos como el ambiente 

(Wagensberg, 1998). El legado de la concepción del mundo como una máquina está 

fuertemente arraigado en la cultura, tanto que en muchas ocasiones conduce a olvidar lo 

complejo de los sistemas que nos rodean y hacemos parte. 

Profundizando en la visión de ambiente como una relación entre los ecosistemas y la 

cultura, se debe resaltar que para entender lo ambiental es necesario ver las cosas de una 

manera distinta, es necesario verlas complejamente. Actualmente, el paradigma 

dominante es la simplicidad, a pesar de que el mundo es inmensamente complejo. Esta 

complejidad es una característica de la realidad que se puede sintetizar como la gran 

cantidad de elementos y de interrelaciones entre ellos (Carrizosa Umaña, 2000).  

La compleja causalidad que da origen a las problemáticas ambientales conduce a pensar 

que dichas problemáticas se deben analizar como la articulación del conjunto de procesos 

tanto ecosistémicos como culturales, por lo tanto, es necesario pasar de la visión 

reduccionista y buscar las razones profundas, realizar un diagnóstico estructural de la 

causas para poder entender las problemáticas e identificar soluciones alternativas (Ángel-

Maya, 2015). Para esto, es necesario ampliar enormemente la visión de la problemática, 

con un enfoque holístico que permita abarcarla de una mejor manera.   

                                                
 

4 Según Wagenesber, lo impredecible de los procesos se debe tanto a lo aleatorios como a lo 
complejos; es lo que él denomina el azar epistemológico y el azar ontológico. En cuanto al azar 
epistemológico, debido a las leyes insuficientes, la débil potencia de cálculo y observaciones 
escasas (en otras palabras, por el estado de conocimiento del objeto de estudio), no se pueden 
predecir los procesos naturales. En cuanto a lo complejos, es decir el azar ontológico, el mundo es 
complejo y es inherente a su complejidad el que sus procesos sean aleatorios y por más que se 
avance en su estudio, estos no se podrán predecir completamente. 
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Capra (1992) explica que el término holístico “se refiere a una manera de entender la 

realidad desde el punto de vista de varias unidades integradas cuyas propiedades no 

pueden reducirse a las de las más pequeñas”, es decir, el enfoque holístico es una 

invitación al pensamiento complejo. 

Adicionalmente, es necesario hacer un llamado a la humildad frente al conocimiento y al 

uso de este, especialmente teniendo en cuenta la complejidad de los sistemas vivos, 

puesto que probablemente, el ambiente es un objeto de estudio del cual, a pesar de los 

años que lleva bajo investigación, aún falta mucho por comprender. Como menciona Julio 

Carrizosa (2000): “el gran pensador holista apenas llega a lo superficial sin siquiera 

sospechar la multitud de variables e interrelaciones que pueden introducir fácilmente el 

caos en su gran esquema”. 

Debido a que actualmente el ambiente se estudia separándolo en compartimentos aislados 

o a través de recortes de la realidad; las simplificaciones del sistema natural y 

aproximaciones desde una única forma de conocer al mundo limitan la comprensión de las 

problemáticas y por lo tanto las posibilidades de abordaje. Estas formas de estudiarlo están 

cargadas de pretensión de objetividad, en la que la reproductibilidad del método se 

entiende como garantía de validez5, y por lo tanto como respaldo de la abstracción de la 

realidad para su entendimiento e intervención. La visión ambiental compleja, debe permitir 

la comprensión del todo y de las partes, y para no quedarse en lo superficial, son 

necesarios escenarios multidisciplinares (Carrizosa Umaña, 2000). 

2.1.4 La colonialidad del conocimiento 

 

“La crisis ambiental emerge como la marca de un olvido, de la separación de 

la cultura de la naturaleza… La crisis ambiental es de origen y de fondo una 

crisis del conocimiento, de las formas como la civilización humana ha pensado, 

                                                
 

5 La validez y objetividad no son universales, estas se generan dentro de un marco de referencia 
que las origina, orienta y limita. La validez tiene sentido dentro de los límites definidos, ya sean 
estos espaciales, temporales o de condiciones y de concepción. 
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ha comprendido al mundo, y a partir de ese entendimiento lo ha construido de 

cierta manera y lo ha destruido” (Leff, 2009a). 

Frente a la crisis actual, el mayor reto que tiene el Pensamiento Ambiental es superar la 

fuerte influencia que tiene de la ciencia moderna, sin negar los conocimientos y métodos 

que aportan para su comprensión. Este legado colonial que ha permeado en la cultura y 

ha marcado un derrotero para los pensamientos y las acciones, constituye una barrera 

epistemológica para relacionarnos con la naturaleza (Ángel-Maya, 2015). Por esta razón, 

es necesaria la construcción de un Pensamiento Ambiental “como respuesta al 

reduccionismo ecológico y tecnológico del estudio de los problemas ambientales y de sus 

soluciones” (Leff, 2009b). 

La perspectiva ambiental no se presenta como una ciencia más, sino como una 

epistemología alternativa que conduce a prácticas diferentes a las generadas desde la 

ciencia moderna. Esta postura permitirá entender mejor los problemas ambientales, 

permitirá entenderlos más allá de los límites biológicos o ecológicos, más allá de la 

racionalidad económica y permitirá lograr un manejo equilibrado del mundo natural desde 

prácticas culturales diferentes (Ángel-Maya, 2013). Como explica Augusto Ángel Maya 

(2003):  

“Los problemas ambientales no son el agotamiento, desgaste o extinción de la 

naturaleza per se, sino la manera como las culturas se relacionan con los 

ecosistemas, las intervenciones humanas frente a la naturaleza, no hablando 

de la diversidad de formas de relacionarse con la naturaleza, sino de la cultura 

occidental dominante”. 

La cultura occidental propone enérgicamente soluciones tecnológicas frente a las 

problemáticas ambientales, pero estas han demostrado ser insuficientes y han puesto en 

evidencia la necesidad de un cambio importante, un cambio en la estructura misma de la 

sociedad. Es decir, “el problema es más profundo y solo puede ser resuelto dentro de una 

sociedad alternativa” (Ángel-Maya, 2015). 

Para realizar este viraje, es necesario repensar y construir una nueva epistemología, con 

la cual las personas tengan la capacidad de entender el ambiente, la crisis civilizatoria y 

cómo estos elementos se presentan como un punto límite de la racionalidad dominante. 
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Este nuevo “saber ambiental… [debe estar] arraigado en los potenciales ecológicos y la 

creatividad cultural de los territorios del Sur” (Leff, 2009b). 

La crisis ambiental moderna pone de manifiesto la necesidad de un cambio profundo, no 

solamente un desafío de cambio tecnológico, sino que exige una transformación del 

sistema cultural. Un nuevo pensamiento deberá construir una cultura como forma 

adaptativa que tenga una relación armónica con el entorno y esto deberá estar 

acompañado necesariamente de cambios en la forma de entender la producción 

económica y en las relaciones sociales que hacen posible dicha producción, también serán 

necesarios cambios en la forma de organización social, así como en las relaciones entre 

los pueblos (Ángel-Maya, 2003). Una parte importante del reto consiste en lograr esta 

transformación cultural manteniendo los aspectos del conocimiento provenientes de las 

ciencias básicas y las ciencias aplicadas que permiten entender e intervenir sobre las 

problemáticas ambientales, orientadas hacia una mejor relación entre los seres humanos 

y con los ecosistemas. 
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3.  Definiciones y conceptos 

 

Antibiótico: originalmente los antibióticos fueron definidos como aquellas sustancias 

producidas por microorganismos con capacidad de inhibir el crecimiento o matar a otros 

microorganismos. Las sustancias antimicrobianas sintéticas se conocen como 

quimioterapéuticos (Edqvist & Pedersen, 2001). Para esta investigación, se empleará el 

término antibiótico, que abarcará tanto a las sustancias de origen natural como de origen 

sintético que se usan como medicamentos para la inhibición del crecimiento o la muerte 

de bacterias. Como se explicará más adelante, los antibióticos tienen los mismos atributos 

de los medicamentos, es decir, no están definidos exclusivamente por sus propiedades 

farmacológicas, sino que involucran una serie de aspectos biomédicos, ecológicos, 

económicos, políticos y simbólicos que también los definen. 

Ambiente: es la emergencia entre las relaciones ecosistema-cultura, es decir, el resultado 

de las interacciones entre los aspectos biológicos y ecológicos con los aspectos sociales. 

El ambiente es un elemento complejo, y por lo tanto no se puede simplificar y se encuentra 

en constante transformación y autoorganización (Noguera, 2007). 

Contaminantes emergentes: “corresponden en la mayoría de los casos a los 

contaminantes no regulados, que pueden ser candidatos para la futura regulación en 

función de la investigación sobre sus efectos potenciales para la salud y el monitoreo de 

datos en cuanto a su presencia” (Barceló, 2003). 

Cultura: es la plataforma instrumental que utiliza el hombre como adaptación al medio, la 

cual incluye “las formas de organización socio-económica y esa compleja red de símbolos 

que cohesiona los sistemas sociales” (Ángel-Maya, 2003); es el conjunto de ideas y 

prácticas que le permiten al hombre relacionarse con la naturaleza y por lo tanto incluye el 

componente relacional humano (Ángel-Maya, 2015).   
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Impacto ambiental: está definido por el Ministerio de Ambiente y Desarrollo Sostenible 

como “cualquier alteración en el medio ambiental biótico, abiótico y socioeconómico, que 

sea adverso o beneficioso, total o parcial, que pueda ser atribuido al desarrollo de un 

proyecto, obra o actividad” (Colombia. Ministerio de Ambiente Vivienda y Desarrollo 

Sostenible, 2015). 

Medicamento: según lo define el decreto 677 de 1995, el medicamento “es aquél 

preparado farmacéutico obtenido a partir de principios activos, con o sin sustancias 

auxiliares, presentado bajo forma farmacéutica que se utiliza para la prevención, alivio, 

diagnóstico, tratamiento, curación o rehabilitación de la enfermedad. Los envases, rótulos, 

etiquetas y empaques hacen parte integral del medicamento, por cuanto éstos garantizan 

su calidad, estabilidad y uso adecuado” (Presidente de la República de Colombia, 1995).  

Esta definición presenta algunas limitaciones, porque según algunos autores, el 

medicamento es más que lo mencionado, y hacen parte integral de él las relaciones 

humanas que lo originan y le dan sentido, es decir, relaciones económicas, políticas y 

simbólicas (Orozco, 2012). En una definición que abarca la función social del 

medicamento, este contiene simultáneamente cinco dimensiones inseparables: el 

medicamento en sus facetas biomédica, ecológica, económica, política y simbólica. 

En cuanto a sus aspectos “benéficos”, el medicamento como agente quimioterapéutico6 

(faceta biomédica del medicamento) se usa para que el hombre pueda combatir, el dolor, 

el sufrimiento, la discapacidad e incluso la muerte derivados de la enfermedad. En cuanto 

a su faceta económica, el medicamento es un bien que se vende y se compra, por lo cual 

contribuye a la dinámica del capital, y en su ciclo de vida (investigación, registro, 

producción, comercialización, publicidad, prescripción, dispensación y administración) el 

medicamento genera empleo y contribuye al “crecimiento económico”. En cuanto a los 

aspectos políticos, el uso del medicamento permite a los sujetos hacer parte de un grupo 

social, este permite el contacto con el sistema de salud y el disfrute del “avance del 

conocimiento”. En cuanto a los aspectos simbólicos, este se presenta como un elemento 

material impregnado de valor, del valor de la salud, que se adquiere al consumir el 

                                                
 

6 Aspectos que se mencionan parcialmente en la definición legal dada en el decreto 677 de 1995. 
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medicamento (Lefevre & Cavalcanti Lefevre, 2011; Orozco, 2012; Orozco Diaz & Holguín 

Hernández, 2014). 

El medicamento además de tener efectos deseados, presenta efectos nocivos. Por 

ejemplo, en cuanto a las funciones biomédicas, tiene la posibilidad de aparición de 

reacciones adversas y errores de medicación. En cuanto a los aspectos económicos, 

genera aumento innecesario del gasto directo e indirecto en salud, así como también 

aumenta la inequidad. En cuanto a los aspectos políticos, el medicamento es una 

herramienta de normalización de los cuerpos y de control de las mentes (medicalización y 

medicamentalización), el medicamento también genera distracción y distorsiona la 

percepción de los problemas de salud centrándolos en lo biomédico y simultáneamente 

genera legitimidad para el sistema de salud. En cuanto a los aspectos simbólicos del 

medicamento, este incentiva la esperanza en la ciencia como solución a los problemas de 

salud y genera consumismo, también contribuye a perpetuar una mirada simplista, 

reduccionista, biologicista y mecanicista de los procesos de salud-enfermedad-atención. 

El medicamento por ser una mercancía, precisamente por sus dimensiones como agente 

quimioterapéutico y como símbolo, permite la comercialización de la salud a través de –y 

como- una mercancía (Lefevre & Cavalcanti Lefevre, 2011; Orozco, 2012; Orozco Diaz & 

Holguín Hernández, 2014). En cuanto a los aspectos ecológicos, los medicamentos 

contaminan y afectan a diversas especies, con las implicaciones que esto trae consigo. 

Principio Activo: o sustancia activa o fármaco, es la molécula principal de un producto 

farmacéutico. Los Principios Activos de Medicamentos (PA) son componentes de los 

medicamentos que tienen cualidades farmacológicas, específicamente tienen la capacidad 

de modificar al menos una función fisiológica, “cubren una amplia gama de los llamados 

moléculas pequeñas7 (con pesos moleculares que típicamente van de 200 a 500 Da) con 

diferentes propiedades fisicoquímicas y biológicas” (Kümmerer, 2010a).  

                                                
 

7 Dentro de esta definición no se incluyen los PA de medicamentos biotecnológicos, pues estos no 
son moléculas pequeñas. 
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Salud: según la OMS (2006), “la salud es un estado de completo bienestar físico, mental 

y social, y no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades"8. Esta definición, si 

bien se reconoce que tiene como aporte el considerar aspectos síquicos y sociales y el 

señalar que no es solamente la ausencia de enfermedad, ha sido objeto de múltiples 

críticas que se pueden resumir en tres: primera, la noción de completo estado de bienestar 

implica un ideal estático e inalcanzable; segunda, esta definición conduce a considerar 

enfermos a personas con condiciones de salud crónicas quienes no necesariamente 

pueden ser considerados enfermos, por ejemplo personas con discapacidad, diabetes, 

hipertensión arterial, etc., lo que fomenta la medicalización; y tercera, es una definición que 

no es posible operativizar (Huber et al., 2011). 

 

Más recientemente un grupo de expertos en un intento por avanzar en esta definición, 

proponen que una nueva definición debe centrarse en la capacidad de adaptación a los 

retos biológicos, físicos, síquicos y sociales que se presentan en el curso de la vida (Huber 

et al., 2011). La idea central de esta definición fue cuestionada por Canguilhem, quien 

propuso considerar la salud más como la capacidad de vivir como se es, en sus palabras, 

“buen estado de salud -y tal es la salud- cuanto más que normal -es decir adaptado al 

medio ambiente y a sus exigencias- se siente normativo, apto para seguir nuevas normas 

de vida” (Canguilhem, 1971), es decir, imponer la propia norma, más que mantener la 

homeostasis, base de esta definición, él propone que la vida realmente transcurre es en la 

heterostasis. 

Siguiendo las ideas de Canguilhem, algunos proponen entender la salud mejor como la 

posibilidad de vivir bien, recurren a una expresión de pobladores originarios de algunas 

regiones de Sur América: “Sumak Kawsay”, que remite al buen vivir en armonía, armonía 

consigo mismo, el entorno, familiar, social y ecológico (Bobatto, 2015).  

                                                
 

8 Esta definición se encuentra en el preámbulo de la Constitución de la Organización Mundial de la 
Salud (OMS), que fue adoptada por la Conferencia Sanitaria Internacional en 1946. La definición no 
ha sido modificada desde 1948, cuando dicha constitución entró en vigor. 
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Otro autor, en este mismo sentido y más allá de una definición normativa, más allá de una 

definición de qué es lo normal y qué está por fuera de lo que se considera normal, define 

la salud como “la capacidad de disfrutar de la vida” (Gérvas, 2011)  
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4.  Estado del arte 

4.1 Medicamentos y ambiente, el enfoque actual 

4.1.1 Desde cuándo se comenzaron a investigar medicamentos 
en el ambiente 

 

La presencia de PA en el ambiente es una problemática relativamente nueva que ha 

tomado importancia en las últimas décadas (S. R. Hughes, Kay, & Brown, 2013). El primer 

estudio que detectó sustancias activas de medicamentos en el ambiente fue realizado en 

el año 1976 en el efluente de la Planta de Tratamiento de Aguas Residuales Big Blue River 

en Kansas; allí se detectaron metabolitos de clofibrato y de aspirina en concentraciones 

hasta de 9,74 y 95,72 µg/L respectivamente (Hignite & Azarnoff, 1977; Rahman, Khan, 

Gupta, & Uddin, 2007). 

Solo a partir de 1992 la presencia de PA en el ambiente comenzó a ser considerado uno 

de los temas emergentes en la química ambiental y un asunto de interés público. El evento 

que dio un nuevo impulso a las investigaciones fue el la disminución abrupta de la 

población del buitre dorsiblanco bengalí en la década de 1990 (Kummerer, 2001; Oaks et 

al., 2004). 

Otros hechos que promovieron el auge de las investigaciones fueron la demostración de 

la actividad biológica de los PA en los ecosistemas, el riesgo de que estos compuestos 

contaminen el agua potable o alimentos y la probabilidad de que organismos no objetivo 

puedan tener receptores diferentes a los del organismo objetivo, y por lo tanto se puedan 

presentar efectos inesperados como resultado de la exposición no intencional (Daughton 
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& Ternes, 1999; Farré, Pérez, Kantiani, & Barceló, 2008; Heberer, Reddersen, & 

Mechlinski, 2002; Kar & Roy, 2010; Kümmerer, 2010b; Kümmerer & Velo, 2006; Santos et 

al., 2013). 

Además del creciente interés, la presencia de los PA en el ambiente se ha hecho evidente 

a partir de la década de 1990 debido al refinamiento de las técnicas de medición que han 

permitido disminuir los límites de detección para una amplia variedad de compuestos en 

las diferentes matrices ambientales (Daughton, 2003a).  

Adicionalmente, no hay que perder de vista el contexto global de preocupación sobre lo 

ambiental que se desarrollaba a finales de la década de 1980 y principios de 1990 (Informe 

Brundtland en 1987 y cumbre de Rio de Janeiro 1992, entre otras), en donde los temas 

sobre la degradación de la naturaleza tomaban una posición importante dentro de la 

discusión internacional. 

Si bien en un principio la investigación se centró en la detección de estos 

microcontaminantes, actualmente la investigación sobre el destino y la toxicidad entraron 

en un primer plano, así como la evaluación y gestión del riesgo (Kümmerer, 2010a). Sin 

embargo, además del vacío de conocimiento técnico que reconocen los autores en sus 

publicaciones, y sobre el cuál se está avanzando, una reflexión de fondo sobre las razones 

que conducen a esta problemática son escazas.  

4.1.2 Fuentes y vías de entrada de los PA a los ecosistemas 

 

Las sustancias activas derivadas de los medicamentos ingresan a los ecosistemas de 

diversas maneras, dentro de las cuales se destacan la excreción post consumo, la 

disposición inadecuada, los vertimientos industriales y la aplicación de medicamentos 

directamente sobre los cuerpos de agua (A. Boxall, 2004; Phillips et al., 2010). 

La excreción humana y veterinaria de los PA, sus metabolitos y productos de 

transformación a través de la orina y heces fecales es ampliamente reconocida como la 

principal vía de entrada de los PA a los ecosistemas. Esto se debe a los niveles de 

consumo de medicamentos y a que los PA son parcialmente absorbidos por el organismo. 

Después de ser administrada, una parte de la sustancia original es liberada (orina, heces 
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y otras secreciones), así como compuestos derivados en proporciones variables después 

de haber sufrido cambios durante su paso por el organismo (Daughton & Ruhoy, 2009; Kar 

& Roy, 2010). 

Los PA de los medicamentos consumidos y excretados por humanos, ya sea en sus 

hogares o en los hospitales y centros de salud, son conducidos por el sistema de 

alcantarillado hasta las plantas de tratamientos de aguas residuales (en los casos que 

estas existan) en donde son removidos parcialmente y de allí son conducidos a los cuerpos 

de agua (A. Boxall, 2004; Kümmerer, 2010a). 

En cuanto a los medicamentos veterinarios, cuando son usados en ganadería, estos entran 

a los ecosistemas a través de la excreción, ya sea directamente por la deposición en los 

cuerpos de agua o en el suelo, o a través del compostaje de las excretas que contienen 

sustancias activas de medicamentos. De cualquier manera, estas sustancias se dispersan, 

lo que permite su movilidad hacia los cuerpos de agua subterráneos. En el caso de la 

acuicultura, los medicamentos son aplicados en mayor medida en el alimento, pero 

también en forma inyectada o directamente sobre los cuerpos de agua (Cabello et al., 

2013). En cuanto a los medicamentos veterinarios usados domésticamente, estos entran 

a los ecosistemas a través de la disposición inadecuada de las excretas. En todos los 

casos existe la posibilidad de la disposición de medicamentos sobrantes o vencidos, que 

si no se realiza de manera técnicamente correcta terminan en los ecosistemas, ya sea a 

través de la disposición directa o a través de los lixiviados de los rellenos sanitarios (A. 

Boxall, 2004; Carlsson, Johansson, Alvan, Bergman, & Kühler, 2006a). 

Otra vía de ingreso de sustancias activas de medicamentos a los ecosistemas corresponde 

a los biosólidos o lodos generados en las operaciones de las Plantas de Tratamiento de 

Aguas Residuales (PTAR). Estas plantas constituyen una de las alternativas de mayor 

aplicación para la remoción de los contaminantes del agua, sin embargo, en estas 

instalaciones algunas sustancias activas son degradadas, otras son vertidas sin cambio 

alguno y otras se depositan en los lodos residuales del tratamiento. Dichos lodos 

generalmente son dispersados en los suelos agrícolas como fertilizantes, por lo que las 

sustancias activas son liberadas en el suelo (Carlsson et al., 2006a).  
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La disposición de medicamentos no deseados y/o vencidos es considerada la segunda vía 

de entrada de los medicamentos al ambiente (Daughton & Ruhoy, 2009). Usualmente en 

los hogares se disponen los medicamentos junto con los residuos convencionales o por el 

sanitario, terminando en rellenos sanitarios y en los ecosistemas. Esto es debido a los 

hábitos, el desconocimiento sobre la forma correcta de realizar la disposición y por 

desconocimiento sobre los efectos negativos que pueden generar en el ambiente 

(Abahussain, Ball, & Matowe, 2006; Bound & Voulvoulis, 2005; Quijano Prieto, Orozco 

Diaz, & Holguín Hernández, 2016; Seebusen & Edwards, 2006). 

Los hospitales son considerados una fuente de entrada de los PA al ambiente (además del 

papel de introducir patógenos resistentes en las aguas residuales, especialmente bacterias 

multi-resistentes, contribuyendo a la propagación de la resistencia bacteriana), estos 

contribuyen al aumento de la carga contaminante de los cuerpos de agua (Coutu, Rossi, 

Barry, Rudaz, & Vernaz, 2013; Lin & Tsai, 2009; Santos et al., 2013). 

Algunas publicaciones demuestran que los efluentes de las industrias farmacéuticas son 

una fuente importante de PA que son liberados a los cuerpos de agua en altas 

concentraciones, incluso de 10-1000 veces mayor de lo que generalmente se miden en las 

muestras de efluentes de las PTAR sin dicha entrada (Kümmerer, 2010a; Lin & Tsai, 2009; 

Phillips et al., 2010). 

Otras vías de entrada de menor relevancia al ambiente corresponden al lavado de 

medicamentos en la piel, ya sean provenientes de la aplicación dérmica o de la 

transpiración de productos excretados a través del sudor (Daughton & Ruhoy, 2009). 

En la Figura 4-1 se presenta un diagrama de las vías de entrada de los Principios Activos 

a los ecosistemas.  
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Figura 4-1. Vías de entrada de los PA a los ecosistemas 

 
Fuente: modificado de Boxall (2004) y Kümmerer (2010a). 

 

Adicionalmente, aunque menos trabajadas que las rutas mencionadas, la dispersión 

atmosférica de los alimentos para los animales y el polvo de estiércol que contiene 

antibióticos (Mackie et al., 2006), así como las emisiones al aire a través de la eliminación 

de los medicamentos no utilizados y recipientes (Boxall, 2004), constituyen rutas que 

deben ser investigadas. 

Como se discutirá, las vías de entrada de los PA que según los autores abarcan los 

diferentes aspectos del ciclo de vida9 del medicamento (Kümmerer, 2010b), no contemplan 

elementos escenciales de la dinámica social que involucra los medicamentos, que en 

                                                
 

9 En la literatura científica se pueden encontrar alusiones al ciclo de vida del medicamento que en 
ocasiones hacen referencia a aspectos distintos. En algunos casos se refieren al ciclo de vida en 
relación a los componentes investigación, registro, producción, comercialización, publicidad, 
prescripción, dispensación y administración; mientras que en la literatura sobre medicamentos en 
el ambiente este ciclo incluye diseño, uso de materias primas, síntesis, fabricación, embalaje, venta, 
distribución y almacenamiento, uso, excreción y disposición, y tratamiento (Kümmerer, 2010b). 
Como se señaló, en este documento se hace referencia a la dinámica social que involucra los 
medicamentos (Orozco, 2012), ya que hablar del ciclo de vida tiene ciertas limitaciones, mientras 
que hablar de la dinámica social relacionada con los medicamentos amplía y profundiza en los 
aspectos sociales inherentes a los medicamentos. 
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síntesis corresponden a las relaciones sociales que les dan origen y por lo tanto hacen 

parte fundamental de estos. 

4.1.3 Presencia, persistencia y destino de los PA en los 
ecosistemas 

 

Las investigaciones respecto a los PA en los ecosistemas han aumentado en los últimos 

años y se han detectado estas sustancias en los diferentes compartimentos ambientales. 

Se habla de la ubicuidad de estas moléculas debido a los hallazgos en aguas residuales, 

aguas superficiales, aguas subterráneas, aguas marinas, en agua potable, en suelo, en 

lodos de aguas residuales, en tejidos de animales que no han sido medicados, en tejidos 

vegetales e incluso en áreas remotas como los ambientes árticos (Carlsson et al., 2006a; 

Daughton & Ruhoy, 2009; Kallenborn et al., 2008; Kümmerer, 2010a; Migliore, Cozzolino, 

& Fiori, 2000). 

Los PA se encuentran generalmente en los ecosistemas en concentraciones del orden de 

ng/L a µg/L, dichas concentraciones en el ambiente son dinámicas y dependen de varios 

factores, incluyendo la tasa de entrada, uso del suelo, características fisicoquímicas del 

ecosistema y características del PA. Una vez en el ambiente, los PA pueden ser removidos 

de un compartimento mediante procesos de sorción, biodegradación, fotodegradación e 

hidrólisis, lo que permite la movilidad de estos de una matriz a otra (Bernot, Smith, & Frey, 

2013). Adicionalmente, los compuestos que son vertidos en los cuerpos de agua, pueden 

persistir en el ambiente y eventualmente resultar en bioacumulación o biomagnificación 

debido a que algunos son lipofílicos (Daughton & Ternes, 1999). 

Por otra parte, los PA tienen mayor probabilidad de acumularse y concentrarse en las 

latitudes altas. Debido a las bajas temperaturas del medio ártico, estos presentan allí una 

mayor vida media en comparación con las latitudes bajas (Kallenborn et al., 2008). 

Algunos estudios han comprobado la persistencia de los PA a través de su cuantificación 

en cuerpos de agua naturales. López-Roldán et al. (2010) realizaron mediciones en aguas 

superficiales y encontraron que las concentraciones aumentaban aguas abajo debido a los 

aportes de los vertimientos y la persistencia de los compuestos analizados.  
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Los PA pueden presentarse en forma soluble, coloidal y como material particulado 

suspendido, existe evidencia de que cuando los PA se encuentran en forma de coloides 

en el ambiente, representan depósito en los ecosistemas acuáticos. La relación principio 

activo-coloide provee un almacenamiento a largo plazo de los PA, incrementando su 

persistencia mientras reduce su biodisponibilidad en el ambiente (Maskaoui & Zhou, 2010). 

A pesar de que no es posible realizar una buena predicción de la cantidad de sustancias 

activas de medicamentos que entrarán a los ecosistemas, algunos autores señalan que 

dichas descargas aumentarán en el tiempo debido a varios factores, de los que se 

destacan el aumento en la expectativa de vida, el incremento de calidad de vida derivada 

del uso de medicamentos y la asequibilidad a estos, incremento del consumo per cápita, 

aumento de la población, expansión de los mercados, expiración de las patentes 

(genéricos menos costosos), nuevos grupos objetivo, inversión de la estructura de edad 

en el general de la población y nuevos usos para medicamentos existentes (Daughton, 

2003a; Kümmerer, 2010a). Otros autores además señalan, que el consumo de 

medicamentos aumenta debido al crecimiento de la población, la detección temprana de 

enfermedades crónicas, el crecimiento económico, la aparición de enfermedades nuevas 

y la medicalización de procesos fisiológicos normales (Ugalde & Homedes, 2009). 

4.1.4 Impacto ambiental de los PA 

 

Existen pocos impactos negativos comprobados sobre la fauna y flora, sin embargo, se 

cree que la mayoría de los efectos agudos y crónicos que puedan tener los PA en los 

ecosistemas y/o en las personas (en las personas por contacto vía ambiente) son 

desconocidos, por lo que se consideran contaminantes emergentes (Kar & Roy, 2010). 

Los fármacos son activos biológicamente y generalmente solubles en agua, están 

diseñados para dirigirse a una vía metabólica o molecular específica, y están diseñados 

para no ser fácilmente degradables (Maskaoui & Zhou, 2010). Estas características les 

permiten ser transportados a través de las diferentes matrices ambientales, que sumado a 
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sus efectos persistentes, bioacumulativos y tóxicos, tienen la posibilidad de afectar a varios 

tipos de organismos en el medio ambiente (Kar & Roy, 2010). 

Los efectos observados en el ambiente son difíciles de atribuir a un compuesto específico 

o a sus probables combinaciones debido a la posibilidad de traslape de propiedades de 

dichas sustancias (Carlsson et al., 2006a), además de la complejidad inherente de los 

ecosistemas. 

En pocos casos se han documentado los efectos agudos de los PA como contaminantes 

en los ecosistemas, mientras que los efectos crónicos a menudo no tienen resultados 

claramente visibles dado que pueden causar cambios sutiles dentro de períodos de tiempo 

prolongados. Por lo tanto, estos efectos son a menudo pasados por alto, y una relación 

directa de causa y efecto no se puede establecer a nivel de ecosistema (Kümmerer, 

2010a). Sin embargo, Hughes et al. (2013) señalan que existe “la posible superposición 

entre los niveles de efectos crónicos y las concentraciones detectadas en las aguas 

dulces”. 

 

El caso mejor documentado de los impactos negativos de los PA en el ambiente 

corresponde al declive de la población del buitre dorsiblanco bengalí (Gyps bengalensis) 

en el subcontinente indio. Esta especie es altamente susceptible al diclofenaco y presenta 

falla renal aguda con una dosis de 1 mg/kg. Entre 2000 y 2003, ocurrió una alta mortalidad 

de adultos y subadultos (5-86%) que ocasionó la disminución de la población (34-95%) 

hasta el punto que se clasificó en la categoría en Peligro Crítico, según la lista de la Unión 

Internacional para la Conservación de la Naturaleza (IUCN) de especies en peligro. Se 

determinó que dicha mortalidad fue causada por insuficiencia renal y gota visceral debida 

a diclofenaco proveniente de los cadáveres de ganado tratado con este antiinflamatorio 

(Carlsson, Johansson, Alvan, Bergman, & Kühler, 2006b; Holm et al., 2013; Oaks et al., 

2004). 

 

Otro ejemplo que se describe en las publicaciones es el antiparasitario de uso humano y 

veterinario ivermectina, que al ser excretado en las heces afecta organismos no objetivo 

en el suelo como Escarabajos del estiércol y Moscas del estiércol. Adicionalmente, este 

medicamento es extremadamente tóxico para crustáceos como Daphnia magna. Dichas 

observaciones fueron determinadas por Bloom y Matheson, simulando en campo las 
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concentraciones de ivermectina resultantes de los tratamientos al ganado, sin embargo, 

concluyen que cuando se usa según las indicaciones, la ivermectina no representa un 

problema ambiental porque es fijado en el suelo (Bloom & Matheson, 1993; Carlsson et 

al., 2006a). 

 

Existen otros impactos comprobados como el causado por los estrógenos, sintéticos o 

naturales: concentraciones de 0.005 µg/L de etinilestradiol retrasa el desarrollo 

embrionario del pez cebra y con concentraciones de 0.0001 µg/L se observó la inducción 

de producción de vitelogenina en trucha arco iris (Carlsson et al., 2006a; Purdom et al., 

1994). 

 

Otro impacto documentado corresponde a la fitotoxicidad por enrofloxacina, que genera 

tanto efecto tóxico como de hormesis sobre la longitud de la raíz primaria, el hipocótilo, los 

cotiledones y el número/longitud de las hojas, relacionadas con la captación del fármaco 

por plantas de Cucumis sativus (pepino cohombro), Lactuca sativa (lechuga), Phaseolus 

vulgaris (fríjol) y Raphanus sativus (rábano). La enrofloxacina, la ciprofloxacina y sus 

metabolitos, además de los efectos que se mencionaron, favorecen la resistencia 

bacteriana a estos compuestos; adicionalmente tienen la capacidad de causar daños a la 

estructura genética de poblaciones no objetivo (Migliore et al., 2000).  

 

En cuanto a los antibióticos, hay varios problemas que preocupan. El principal es la 

resistencia bacteriana adquirida por la exposición de las bacterias a estas sustancias, que 

promueve la generación y transmisión de genes de resistencia y la selección de cepas 

resistentes, esto ha llevado a temer por infecciones intratables en humanos y animales de 

producción desde una perspectiva fuertemente antropocéntrica. Igualmente preocupa la 

eliminación de bacterias que cumplen diversas funciones ecológicas (Zou et al., 2011). 

4.1.5 Evaluación del Riesgo Ambiental (ERA) 

 

Con el fin de evaluar, prevenir y limitar potenciales efectos ambientales adversos debidos 

a la liberación de productos farmacéuticos tanto de uso humano como veterinario, la 

Evaluación del Riesgo Ambiental (ERA por sus siglas en inglés: Environmental Risk 
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Assessment) es una herramienta de carácter legal que actualmente se usa en Estados 

Unidos, Canadá y los países miembros de la Unión Europea (Breton & Boxall, 2003). 

Según Breton y Boxall (2003), esta fue desarrollada primero en EEUU a través de la 

Administración de Alimentos y Medicamentos de Estados Unidos (U.S. FDA). Desde la 

década de 1980, la U.S. FDA requiere la ERA tanto de medicamentos de uso humano 

como veterinario; para esto se realizan pruebas de laboratorio que investigan los efectos 

en los organismos acuáticos y terrestres antes de la etapa de mercadeo del producto. 

“Estos estudios de impacto ambiental investigan los efectos potenciales en peces, 

daphnias, algas, bacterias, lombrices de tierra, plantas e invertebrados del estiércol” (A. 

Boxall, 2004). 

Aunque desde 1997 la Agencia Europea de Medicamentos (EMA por sus siglas en inglés: 

European Medicines Agency) estableció políticas similares, solo desde el año 2006 entró 

en vigencia la Guía sobre la ERA para los medicamentos de uso humano, expedida por la 

EMA (Ågerstrand et al., 2015; European Medicines Agency, 2006). Según lo define la EMA 

(2015), la Evaluación del Riesgo Ambiental es “una obligación legal, y debe ser llevada a 

cabo para evaluar y limitar los potenciales efectos adversos de los medicamentos en el 

ambiente”. 

La ERA debe acompañar la aplicación para la autorización de mercadeo de los 

medicamentos debido al riesgo ambiental potencial de estos productos. Sin embargo, el 

impacto potencial no constituye un criterio para rechazar su comercialización (European 

Medicines Agency, 2006). 

La ERA debe ser realizada por las compañías farmacéuticas durante el desarrollo de 

nuevos medicamentos y entregada a la EMA. La ERA en la Unión Europea se lleva a cabo 

con un enfoque gradual mediante fases sucesivas. En la Fase I se realiza la estimación de 

la exposición con base en el potencial de bioacumulación y persistencia del nuevo 

medicamento, si se identifica una exposición ambiental significativa o si son identificados 

riesgos específicos debido a las características del compuesto, se desarrolla la Fase II A. 

Esta fase consiste en el análisis de destino y efecto sobre organismos representativos 

(como daphnias o peces para los ecosistemas acuáticos), emplea metodologías validadas 



42 Impacto ambiental de los medicamentos. Una aproximación desde el 

pensamiento ambiental 

 
y si el riesgo es identificado se continúa con la Fase II B, en la cual se refina y extiende la 

evaluación del riesgo (European Medicines Agency, 2015).  

Hay algunas sustancias como vitaminas, electrolitos, aminoácidos, péptidos, proteínas, 

carbohidratos y lípidos, que son excluidas de este requisito debido a que se considera poco 

probable que resulten en un riesgo significativo para el medio ambiente (Ågerstrand et al., 

2015). En cuanto a esto, vale la pena preguntarse cuál es la razón fundamental para su 

exclusión de las ERA, pues si bien estas sustancias se encuentran en la naturaleza 

independientemente de la intervención del hombre, posiblemente no en las cantidades y 

ubicaciones que estarán de manera posterior a su uso como medicamentos. Es importante 

resaltar que las sustancias mencionadas son excluidas de las ERA considerándolas 

únicamente en cuanto a su efecto biológico, se dejan de lado los efectos económicos, 

políticos y simbólicos10. 

Actualmente no existen registros de ERA a disposición del público y la información 

entregada por las compañías farmacéuticas es evaluada por la EMA y por los entes 

europeos encargados. Entre 2006 y 2014, la Agencia Federal Ambiental Alemana evaluó 

120 ERA, de las cuales el 10% resultaron en la conclusión de que las sustancias 

farmacéuticas en cuestión plantean un riesgo ambiental potencial, sin embargo, es 

importante resaltar que, la ERA no es un criterio para limitar la comercialización de un 

producto farmacéutico (Ågerstrand et al., 2015). 

A pesar de los objetivos propuestos por la EMA para evitar impactos ambientales debidos 

a los medicamentos, algunos autores señalan que hay cambios sustanciales que pueden 

mejorar la ERA. Dentro de estos cambios se destacan: adicionar requerimientos para 

evaluar el riesgo de desarrollo de resistencia a los antibióticos; incluir la ERA también para 

medicamentos que se encuentran en el mercado desde antes de 2006; incluir la ERA en 

                                                
 

10 Para ejemplificar este punto, el consumo de vitaminas, además de los efectos ecológicos (que 
según los autores mencionados son poco probables) puede tener efectos que se pueden analizar 
desde otra perspectiva. El consumo de vitaminas como medicamentos incentiva el consumo de 
estos productos farmacéuticos y en consecuencia promueve el abandono de alimentos como 
fuentes de vitaminas; por otra parte medicaliza, pues un aspecto de la vida que antes no estaba 
relacionado con el consumo de medicamentos, ahora está ligado a la adquisición y consumo de 
estos y debido a que estos son mercancías, necesariamente se presenta transferencia de capital, 
que promueve las inequidades (Orozco, 2012). 
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el balance riesgo beneficio del medicamento e incrementar la transparencia, entre otras 

(Ågerstrand et al., 2015). 

4.1.6 Intervenciones propuestas para abordar el problema de los 
medicamentos liberados a los ecosistemas 

 

Actualmente existen algunas propuestas para abordar la problemática de los 

medicamentos en el ambiente con el propósito de la reducir la cantidad y persistencia de 

los productos farmacéuticos liberados al medio ambiente; estas abarcan diferentes 

aspectos del ciclo de vida del medicamento (Kümmerer, 2010b). En la Tabla 4-1 se 

muestra un resumen de algunos de los aspectos trabajados en la literatura científica tanto 

para los medicamentos de uso humano como para los veterinarios. 

Tabla 4-1. Enfoques para abordar el problema de los medicamentos liberados a los ecosistemas 

Tipo de medida Descripción Referencias 

Control en la 
fuente 

Información sobre los posibles impactos ambientales en las 
etiquetas de los medicamentos que permiten a los médicos 
considerarlos al momento de prescribir.  
El médico debe proveer información a los pacientes sobre la 
forma correcta de disponer los medicamentos sobrantes. 
Clasificación ambiental de los medicamentos (lista de 
medicamentos recomendada) obtenida mediante un 
esquema claro que incluya los riesgos y peligros para el 
ambiente. 
Los médicos deben tener conciencia sobre la problemática. 
Evitar y reducir el consumo de medicamentos (riesgo moral, 
aumento de copagos, opciones de prescripción que no 
involucren medicamentos). 

(Götz & 
Deffner, 2010; 

Kümmerer, 
2010a) 

Tratamiento de 
aguas y 
excrementos 

Tratamiento de aguas residuales. 
Uso de diferentes técnicas específicas para la remoción de 
ciertos medicamentos (p. ej. sorción, biodegradación, 
ozonización, etc.) 
Almacenamiento de los estiércoles y purines para la 
degradación de los PA que contienen. 

(A. Boxall, 
2004; 

Kümmerer, 
2010a) 

Disposición 
adecuada 

Educación y mecanismos para la disposición adecuada de 
medicamentos no usados y sus empaques. 
Normas uniformes para la eliminación, junto con el desarrollo 
de un sistema de devolución de medicamentos no utilizados 
para las farmacias. 
Campañas relacionadas para dar información sobre la 
disposición apropiada. 
Instrucciones claras sobre la de disposición de los empaques 
de los medicamentos. 

(Abahussain 
et al., 2006; 

Bound, 
Kitsou, & 

Voulvoulis, 
2006; Bound 
& Voulvoulis, 
2005; Götz & 

Deffner, 
2010) 
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Tabla 4-1 (Continuación) Enfoques para abordar el problema de los medicamentos liberados a los 

ecosistemas 

Tipo de medida Descripción Referencias 

Legislación  

Legislación para restringir el uso de antibióticos como 
promotores de crecimiento y con fines profilácticos. 
Evaluación del Riesgo Ambiental 
 

(A. Boxall, 
2004; Breton 

& Boxall, 
2003; Edqvist 
& Pedersen, 

2001; P. 
Hughes & 
Heritage, 

2004) 

Farmacia verde 
y sustentable 

Intervención del ciclo de vida del PA; incluye sustitución de 
materias primas, mejora en los procesos de síntesis, de 
fabricación, de uso y cambios en la persistencia de las 
moléculas. Un PA ideal debería ser efectivo y eficiente, 
específico para un receptor, con mínimos o inexistentes 
efectos indeseados, que se metabolice en metabolitos 
inofensivos, y que tenga rápida y plena capacidad de 
descomposición después de su uso. 

(Daughton, 
2003a, 
2003b; 

Kümmerer, 
2010b) 

 

Fuente: elaboración propia. 

 

4.2 Antibióticos 

 

Los antibióticos son considerados uno de los grandes logros de la medicina moderna; estos 

fueron descubiertos en la primera mitad del siglo XX y debido a su capacidad para tratar 

las enfermedades bacterianas, se dice que a partir su descubrimiento comenzó la 

revolución antimicrobiana moderna (Cantas et al., 2013). 

Los antibióticos han contribuido a salvar millones de personas al ser tratadas por 

infecciones bacterianas y han permitido el avance en procedimientos médicos importantes 

como las cirugías mayores, el trasplante de órganos y la quimioterapia para el cáncer, 

entre otros, e igualmente han contribuido al tratamiento y prevención de enfermedades 

veterinarias. Sin embargo, actualmente se discute ampliamente el problema de los 

tratamientos antibacterianos debido a que las bacterias se han hecho resistentes a algunos 

agentes antibióticos a escala global (Cantas et al., 2013; Laxminarayan et al., 2013). 
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La Resistencia Bacteriana a los Antibióticos (RBA) no intrínseca es el resultado de las 

mutaciones de las bacterias debidas a la presión ejercida por el uso de antibióticos; dicha 

mutación le proporciona una ventaja competitiva a las cepas mutadas frente a otras cuando 

se ejerce presión mediante el antibiótico al que se hicieron resistentes (Laxminarayan et 

al., 2013). Según algunos autores, es probable que la génesis de la RBA no intrínseca se 

produzca en el intestino del organismo que está siendo medicado, en el cual la 

concentración es relativamente alta (Hirsch, Ternes, Haberer, & Kratz, 1999). 

La RBA no es un fenómeno nuevo, pues antes de la introducción de la penicilina, cepas 

resistentes habían sido encontradas (Laxminarayan et al., 2013) e incluso en 1945 

Alexander Fleming advirtió que el uso inapropiado de la penicilina podría conducir a la 

selección de bacterias resistentes que podrían causar infecciones más severas (Capita & 

Alonso-Calleja, 2013). Adicionalmente, diversos autores señalan que desde los inicios de 

la era antibiótica11, los antibióticos y los genes resistentes a los antibióticos han sido 

introducidos en casi todos los ecosistemas de la tierra (Berkner, Konradi, & Schönfeld, 

2014). 

Las bacterias resistentes a los antibióticos fueron descritas inicialmente en la década de 

1940, pero debido a que nuevos antibióticos en ese entonces se estaban descubriendo a 

una taza constante, la RBA no recibió la importancia necesaria. Actualmente, la producción 

de nuevos antibióticos es escaza, por lo que el problema de la resistencia, según algunos 

autores, se acentúa debido a la falta de tratamientos efectivos para las enfermedades 

(Capita & Alonso-Calleja, 2013). 

Actualmente la RBA es reconocida como un problema global para la medicina humana y 

veterinaria (Graves et al., 2011) y ha sido declarada una pandemia global por el Consejo 

Asesor de la Academia de Ciencias Europea; también como una de las mayores amenazas 

a la salud pública global y uno de los principales retos sanitarios del siglo XXI por la 

Organización Mundial de la Salud, y una potencial catástrofe en todo el mundo por el 

Parlamento Europeo (Capita & Alonso-Calleja, 2013). 

                                                
 

11 Término empleado por Berkner et al. (2014) para referirse a las décadas posteriores al 
descubrimiento de la penicilina. 
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En la actualidad los antibióticos tienen uso extendido a escala global y no hay información 

suficiente o precisa para conocer la cantidad exacta de estos compuestos que se liberan 

a los ecosistemas. Por ejemplo, Zhang et al. (2014) reportan que la cantidad de antibióticos 

veterinarios anualmente administrados en el mundo alcanza las 105-106 toneladas (Zhang 

et al., 2014), mientras que según los cálculos de Wise (2002), el mercado de los antibióticos 

en todo el mundo consume entre 100 y 200 106 kg de antibióticos. Por otra parte, Su et al. 

reportan que en China aproximadamente 210.000 toneladas de antibióticos son producidas 

cada año, de las cuales el 46% son usadas para la crianza de animales (Su et al., 2014). 

Aunque se trata con mayor frecuencia el tema de los antibióticos para uso humano, estos 

medicamentos son empleados en mayores cantidades en los sectores veterinario y 

agrícola (Laxminarayan et al., 2013). Adicionalmente, muchos de los grupos de 

medicamentos más usados, dentro de estos antibióticos, son usados en cantidades 

similares a pesticidas y otros microcontaminantes, sin embargo, para la producción y 

comercialización de antibióticos las industrias farmacéuticas no son obligadas a someterse 

al mismo nivel de pruebas para evaluar los posibles efectos ambientales (Jones, 

Voulvoulis, & Lester, 2001). 

Los antibióticos después de haber sido administrados, son excretados en cantidades 

variables, que dependen de factores como la ruta de administración, la especie a la que 

se le administra el antibiótico y de la molécula en sí misma. Estas sustancias son 

excretadas sin cambios a través de la orina y las heces en un rango entre el 10% y el 90%. 

Para algunas clases de antibióticos de alto consumo como los betalactámicos, 

tetraciclinas, quinolonas, fenicoles y trimetoprimas, la excreción sin transformación 

bioquímica generalmente excede el 50% de la dosis administrada (Berkner et al., 2014). 

Los antibióticos en la medicina humana se usan con el fin de tratar y prevenir infecciones 

bacterianas, sin embargo, en general el uso excesivo e inadecuado de antibióticos es 

ampliamente reconocido y documentado y ha promovido la RBA. 

En el caso del uso veterinario, los antibióticos se emplean en la producción pecuaria, en 

acuicultura y en menor medida para animales domésticos. El incremento en la producción 

de alimentos a nivel industrial ha sido acompañado por el incremento en el uso de 

antibióticos, especialmente en los sectores de acuicultura y ganadería, y en menor medida 

para granjas avícolas y cerdos (Capita & Alonso-Calleja, 2013). Si bien es cierto que existe 
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una demanda creciente por alimentos para consumo humano, también es importante 

señalar que los sistemas productivos que demandan mayor uso de antibióticos emplean 

estos con el fin de mejorar su productividad y en consecuencia su ganancia económica. 

Dicho aumento en el uso de antibióticos en la producción de alimentos poco se cuestiona. 

En cuanto a la producción pecuaria, las cantidades usadas con fines profilácticos (para 

prevenir la aparición de una infección bacteriana) y como promotores de crecimiento 

(modificando la flora intestinal para disminuir los microorganismo causantes de 

enfermedades subclínicas y reduciendo la flora que compite por los nutrientes con el 

huésped), son mucho mayores que las usadas como agentes terapéuticos (Cabello et al., 

2013; Torres & Zarazaga, 2002).  

El principal uso que tienen los antibióticos en acuicultura es para para prevenir y tratar 

enfermedades bacterianas en peces e invertebrados y así aumentar la productividad. Esta 

práctica se ha hecho necesaria debido a la disminución de las defensas del huésped, 

especialmente debido a las condiciones sub-higiénicas que se presentan en la producción 

como consecuencia de la densidad de especímenes y cercanía de los recintos, es decir, 

debido a la producción intensiva, las especies criadas tienen alta vulnerabilidad frente a 

las enfermedades causadas por organismos patógenos (Boinapally & Jiang, 2007; Cabello 

et al., 2013). 

De los antimicrobianos de uso en acuicultura administrados a través de los alimentos, 

aproximadamente el 80% pasa a los ecosistemas en forma no absorbida en las heces o 

después de la absorción en las distintas secreciones (Cabello et al., 2013). El uso de 

antibióticos en acuicultura se identifica como una de las principales fuentes de ingreso de 

estas sustancias en los ecosistemas, especialmente en los sitios en donde se concentran 

los grandes productores: Asia y en países como Chile y Noruega (Cabello et al., 2013). 

El uso agrícola más difundido de antibióticos es para prevenir la enfermedad del tizón, 

causada por la bacteria Erwinia amylovora. Esta bacteria afecta especialmente los cultivos 

de peras y manzanas, por lo que algunos agricultores utilizan estreptomicina con fines 
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profilácticos en Europa y oxitetraciclina en Estados Unidos12. También se ha reportado el 

uso de ácido oxolónico en Israel y Japón, y de gentamicina en Centroamérica. El uso de 

antibióticos en las plantas contribuye a la RBA y es un tema actual de debate (Cantas et 

al., 2013). 

Adicionalmente, algunos estudios han demostrado que los antibióticos presentes en el 

suelo (los cuales provienen generalmente del uso de estiércol de ganado tratado como 

fertilizante) son absorbidos por algunas especies vegetales. Por ejemplo, estos se hallaron 

en las raíces de la zanahoria, en las hojas de la lechuga y en maíz. Esta ruta de exposición 

cobra mayor importancia cuando el antibiótico tiene una ingesta diaria admisible baja o 

cuando la exposición se produce a través de varias rutas simultáneamente, lo que puede 

provocar efectos sutiles durante períodos prolongados (Boxall, 2006 en Kümmerer, 

2009b). 

4.2.1 Impactos ambientales del uso de los antibióticos 

 

Según algunos autores, debido a su alta actividad biológica, los antibióticos pueden tener 

mayores impactos ambientales que otros medicamentos (Conkle & White, 2012). Los 

antibióticos tienen efectos directos sobre la microbiota nativa en los ecosistemas y 

subsecuentemente alteran la estructura de la comunidad microbiana (Daughton & Ternes, 

1999), los antibióticos afectan la composición y estructura de las comunidades microbianas 

acuáticas, las cuales pueden estar estrechamente vinculadas con las funciones del 

ecosistema (Harnisz, Korzeniewska, Ciesielski, & Gołaś, 2015). “Los antibióticos pueden 

afectar tanto a los productores primarios como a los descomponedores, lo que podría 

alterar los procesos del ecosistema. Por lo tanto, es esencial evaluar el impacto de los 

antibióticos en los ecosistemas acuáticos” (van der Grinten, Pikkemaat, van den Brandhof, 

Stroomberg, & Kraak, 2010). Adicionalmente, “estudios recientes también muestran que 

los antimicrobianos pueden ser tóxicos para muchas especies acuáticas y pueden resultar 

                                                
 

12 En EEUU se prohibió el uso de estreptomicina debido a la resistencia adquirida por las bacterias 
en este país, lo que dio paso al uso de oxitetraciclina. 
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en la degradación generalizada del medio ambiente circundante” (Soonthornchaikul & 

Garelick, 2009).  

Los antibióticos son liberados en los ecosistemas, así como genes que codifican la 

resistencia y bacterias resistentes. Las bacterias resistentes persisten en los suelos y en 

el agua y las personas adquieren bacterias resistentes del ambiente a través de la comida 

y el agua (Fisher, Smith, & Collignon, 2013). Como reportan algunos autores, las bacterias 

resistentes a los antibióticos pueden movilizarse a través de la cadena trófica y pueden 

transferir la resistencia tanto a flora comensal como patógena (Carneiro, Figueiredo, 

Pereira, Leal, & Logato, 2007). 

Otro impacto podría expresarse en términos de morbimortalidad y costos sanitarios 

humanos, pues la adquisición de bacterias resistentes compromete la prevención y el 

tratamiento de enfermedades infecciosas. Como menciona la OMS (2015), “en general, los 

pacientes que contraen infecciones causadas por bacterias farmacorresistentes tienen 

peor pronóstico y un mayor riesgo mortal que los individuos infectados con bacterias de la 

misma especie que no presenten esas resistencias, y necesitan también más recursos 

médicos”. 

4.2.2 Una postura diferente para entender la RBA 

 

Como se evidencia en los párrafos anteriores, la problemática de la RBA es compleja y 

abarca aspectos físicos, biológicos, ecológicos, económicos, políticos y sociales; sin 

embargo, la RBA actualmente es entendida esencialmente desde el enfoque de lucha 

contra las bacterias, es decir, no se ha incursionado de manera contundente en una 

postura ambiental para comprender y abordar esta problemática. 

Varios autores señalan la urgente necesidad de abordar la RBA de otra manera debido a 

la inminente posibilidad de no contar con antibióticos en el futuro y, afirman los autores, 

aún más teniendo en cuenta que “es muy claro que el desarrollo de nuevos antibióticos no 

está sucediendo. De hecho, no hay nuevas clases de antibióticos que hayan sido 

descubiertas desde 1987” (Cars, 2014). 
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Es importante resaltar entonces el enfoque alternativo propuesto por otros autores, 

quienes destacan la importancia de la convivencia de los humanos con las bacterias en 

oposición a la guerra contra estas. La metáfora de la guerra contra los microorganismos, 

de la terapia antimicrobiana como método para combatir a los agentes causantes de 

enfermedades, debe ser superada por un nuevo paradigma (Sivaraman, 2014) ya que “la 

lucha contra las bacterias tiene en el fondo una lógica autodestructiva” debido a que estos 

microorganismos son esenciales en todos los procesos de la vida sobre el planeta tierra 

(Gillings, 2014; Solíz, 2014). 

Se debe entender que la RBA no es consecuencia únicamente de la adaptación bacteriana 

ante un agente agresor. Esta puede ser vista como un evento final o un evento más de un 

proceso complejo, que comprende elementos sociales que determinan su existencia; 

dichos elementos están fuertemente arraigados en la sociedad y abarcan aspectos 

profundos como la disociación entre el sujeto y el objeto en la que se funda el proyecto 

científico de la modernidad y la disociación sociedad-naturaleza, mediante la cual la razón 

instrumental y el predominio de las leyes del mercado gobiernan sobre las leyes de la 

naturaleza y los sentidos de la cultura (Solíz, 2014). 

A pesar del oscuro panorama planteado, es posible ver una oportunidad frente a la crisis, 

ya que la problemática de la RBA permite poner en evidencia las relaciones de 

interdependencia entre lo social y lo biológico, desde la complejidad ambiental; por lo que 

asumir este nuevo paradigma implica, además, comprender la relación de influencia 

existente entre los ecosistemas y la cultura (Solíz, 2014). 

4.3 Medicamentos y ambiente en Colombia 

4.3.1 Hallazgos en Colombia 

 

Para el conocimiento del autor, en la matriz agua en Colombia únicamente existe un 

estudio desarrollado por el Instituto de Investigación en Pesticidas y Agua de la Universitat 

Jaume I de Castelló en conjunto con el Grupo de Diagnóstico y Control de la 

Contaminación (GDCON) de la Facultad de Ingeniería de la Universidad de Antioquia. En 

este estudio se tomaron 51 muestras de dos embalses en Antioquia que se emplean como 
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fuentes para el suministro de agua potable. Se reportó la ausencia de gabapentina, 

ibuprofeno, diclofenaco, ácido clofíbrico, valsartán, irbesartán, carbamazepina y 

furosemida. Se reportó el hallazgo sustancias como benzofenona, metilparabeno, 

etilparabeno, butilparabeno y propilparabeno, que están presentes en productos de 

cuidado personal. El artículo resalta que aunque los contaminantes emergentes no se 

encuentran regulados, su presencia en los cuerpos de agua es un asunto importante, 

especialmente teniendo en cuenta que frecuentemente los cuerpos de agua superficiales 

reciben descargas de actividades urbanas y agrícolas y se utilizan como fuentes de agua 

potable (Gracia-Lor, Martínez, Sancho, Peñuela, & Hernández, 2012). 

4.3.2 Marco normativo Colombiano 

 

En Colombia la legislación con respecto al asunto de los medicamentos en el ambiente es 

escaza; sin embargo, algunos artículos de la normatividad nacional se relacionan con la 

problemática. 

 Constitución política de 1991 

Artículo 8. Es deber del Estado y de los particulares proteger las riquezas naturales de la 

nación.  

Artículos 79 y 80. Consagran el derecho colectivo a gozar de un ambiente sano y el deber 

del Estado de proteger la diversidad e integridad del ambiente, planificar el manejo y 

aprovechamiento de los recursos naturales a fin de garantizar su desarrollo sostenible, su 

conservación, restauración o sustitución y prevenir los factores de deterioro ambiental. 

 Decreto 677 de 1995 

Reglamenta parcialmente el Régimen de Registros y Licencias, el Control de Calidad, así 

como el Régimen de Vigilancia Sanitaria de Medicamentos, Cosméticos, Preparaciones 

Farmacéuticas a base de Recursos Naturales, Productos de Aseo, Higiene y Limpieza y 

otros productos de uso doméstico y se dictan otras disposiciones sobre la materia. En el 

artículo 2 define qué es un medicamento.  
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 Ley 253 de 1996 

“Por medio de la cual se aprueba el Convenio de Basilea sobre el control de los 

movimientos transfronterizos de los desechos peligrosos y su eliminación, hecho en 

Basilea el 22 de marzo de 1989”, en el Anexo I. Categorías de desechos que hay que 

controlar, establece como Y3 los desechos de medicamentos y productos farmacéuticos. 

 Resolución 1478 de 2006 

“Por la cual se expiden normas para el control, seguimiento y vigilancia de la importación, 

exportación, procesamiento, síntesis, fabricación, distribución, dispensación, compra, 

venta, destrucción y uso de sustancias sometidas a fiscalización, medicamentos o 

cualquier otro producto que las contengan y sobre aquellas que son monopolio del Estado”. 

Expone en el parágrafo 2° del artículo 79 que la destrucción de medicamentos “deberá 

efectuarse de acuerdo con las normas técnicas establecidas por el Ministerio del Medio 

Ambiente, Vivienda y Desarrollo Territorial”. 

 Resolución 371 de 2009 

Establece los elementos que deben ser considerados en los Planes de Gestión de 

Devolución de Productos Posconsumo de Fármacos o Medicamentos Vencidos.  

Artículo 1°. Objeto. “La presente resolución tiene por objeto establecer los elementos que 

deben incluir los fabricantes e importadores de fármacos medicamentos, en los Planes de 

Gestión de Devolución de Productos Posconsumo de Fármacos o Medicamentos 

vencidos, para su gestión ambientalmente adecuada, con el fin de proteger la salud 

humana y el ambiente”. 

En el artículo 3° amplía la definición de medicamento del Decreto 677 de 1995, agregando 

que “se incluyen los medicamentos destinados a los humanos y los de uso veterinario que 

no cuentan con clasificación toxicológica”. 

Adicionalmente, en las prohibiciones mencionadas en el artículo 13° se encuentran 

“disponer los fármacos o medicamentos vencidos en rellenos sanitarios y en celdas o 

rellenos de seguridad, salvo autorización previa de la autoridad ambiental competente y la 

adopción de las medidas ambientales a que haya lugar. Entregar los fármacos o 

medicamentos vencidos a instalaciones de almacenamiento, aprovechamiento y/o 

valorización, recuperación y reciclaje, tratamiento o disposición final que no cuente con las 
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licencias o permisos o autorizaciones ambientales a que haya lugar. Ubicar centros de 

acopio en zonas residenciales. Abandonar los fármacos o medicamentos vencidos a cielo 

abierto tanto en zonas urbanas como rurales. Quemar fármacos o medicamentos vencidos. 

Verter los fármacos o medicamentos vencidos a los cuerpos de agua, sistemas de 

alcantarillado público, terrenos baldíos o cualquier otro sitio no autorizado”. Que permite 

inferir la posibilidad de efectos nocivos sobre los ecosistemas debidos a los medicamentos. 

 Política Farmacéutica Nacional (2012) 

Establece en una de sus estrategias el compromiso con la sostenibilidad ambiental. 

Menciona que los medicamentos tanto de uso humano como veterinario se consideran 

contaminantes emergentes, pero que existe poca información tanto a nivel internacional 

como nacional. Destaca a los antimicrobianos como contaminantes considerando la 

toxicidad en la evaluación del riesgo y resalta también a los medicamentos del sistema 

nervioso central y los de uso cardiovascular por su potencial efecto sobre el medio 

ambiente. Menciona la política que “por esta razón organismos internacionales han 

priorizado la realización de estudios de seguimiento ambiental de residuos de 

medicamentos de uso humano y veterinario; con especial énfasis en los antibióticos”. 

 Resolución 1382 de 2013 

Establece los límites máximos para residuos de medicamentos veterinarios en los 

alimentos de origen animal, destinados al consumo humano. En el artículo 4° establece 

los límites máximos para residuos de medicamentos veterinarios en los alimentos de origen 

animal. Se señalan principalmente medicamentos que tienen como uso terapéutico 

“agente antimicrobiano” y “coadyuvante de producción”. 

 Decreto 351 de 2014 

Reglamenta la gestión integral de los residuos generados en la atención en salud y otras 

actividades. A pesar de tener por objeto “reglamentar ambiental y sanitariamente la gestión 

integral de los residuos generados en la atención en salud y otras actividades” no menciona 

nada sobre medicamentos o sus residuos. 

 Decreto 1076 de 2015 

Por medio del cual se expide el Decreto Único Reglamentario del Sector Ambiente y 

Desarrollo Sostenible.  
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El Título 613 tiene por objeto “prevenir la generación de residuos o desechos peligrosos, 

así como regular el manejo de los residuos o desechos generados, con el fin de proteger 

la salud humana y el ambiente”. En la Tabla 1 de la Sección 4, presenta la lista de residuos 

o desechos sujetos al Plan de Gestión de Devolución de Productos Posconsumo y clasifica 

como Y314 a los Fármacos o medicamentos vencidos, estableciendo un plazo de doce 

meses como tiempo máximo para la presentación de Plan de Devolución. Adicionalmente, 

estos residuos aparecen en la lista de residuos o desechos peligrosos por procesos (Anexo 

I) bajo la clasificación Y3 - Desechos de medicamentos y productos farmacéuticos.  

En el Artículo 2.2.6.1.4.3. sobre los “elementos que deben ser considerados en los Planes 

de Gestión de Devolución Productos Posconsumo”, expone que los elementos a ser 

considerados en los Planes a los que se refiere este artículo se regirán por lo establecido 

en las Resoluciones 371 de 2009, expedida por el Ministerio de Ambiente y Desarrollo 

Sostenible o las normas las modifiquen o sustituyan. 

 Proyecto de Manual para la gestión integral de residuos generados en la 

atención de salud y otras actividades (versión junio de 2015) 

Aunque trata sobre los residuos generados en la atención de salud y otras actividades, los 

medicamentos o residuos de estos no están contemplados en el manual. 

4.3.3 Disposición de medicamentos 

 

La disposición inadecuada de medicamentos vencidos o parcialmente consumidos es 

considerada la segunda vía de entrada de los medicamentos a los ecosistemas (Bound & 

Voulvoulis, 2005; Daughton & Ruhoy, 2009). Según Bound y Voulvoulis (2006), una 

práctica común en los hogares consiste en deshacerse de los medicamentos vencidos o 

que ya no se van a usar disponiéndolos junto con los residuos convencionales, de forma 

                                                
 

13 En el Título 6, el Decreto 1076 de 2015 recoge lo establecido en el Decreto 4741 de 2005 y lo 
deroga. 
14 El Decreto 1076 de 2015 menciona los residuos o desechos peligrosos de medicamentos y 
productos farmacéuticos clasificados según la lista por procesos o actividades con el código Y3, 
conservando el código original establecido en el Convenio de Basilea sobre el Control de los 
Movimientos Transfronterizos de los Desechos Peligrosos y su Eliminación. 
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que estos terminan en los rellenos sanitarios y posteriormente en los ecosistemas a través 

de los lixiviados. Actuar sobre esta ruta de entrada es considerada por varios autores y 

entidades como una oportunidad importante de controlar la diseminación de estas 

sustancias (A. Boxall, 2004). 

En Colombia para dar cumplimiento a lo establecido por el decreto 4741 de 2005 y la 

resolución 371 de 200915, el Ministerio de Ambiente y Desarrollo Sostenible (MADS) 

formuló la estrategia del programa posconsumo de medicamentos teniendo en cuenta que 

los medicamentos vencidos o sobrantes se consideran residuos peligrosos (Ministerio de 

Ambiente Vivienda y Desarrollo Territorial, 2005, 2009; Secretaría Distrital de Ambiente, 

2015). 

Mediante este programa, los residuos son enviados a instalaciones que permiten llevar a 

cabo el tratamiento y disposición final adecuada con la intervención de los diferentes 

actores que participan en la cadena de producción/importación – comercialización – 

consumo y que se encuentra a cargo de los productores o importadores (Asociación 

Nacional de Empresarios de Colombia, 2011; Secretaría Distrital de Ambiente, 2015). 

Dicho programa se ve materializado para los consumidores de medicamentos mediante 

los contenedores que se instalan en droguerías y supermercados para que la población 

deposite los medicamentos vencidos y parcialmente consumidos; estos se conocen como 

Puntos Azules (Asociación Nacional de Empresarios de Colombia, 2011; Quijano Prieto et 

al., 2016). 

Dentro de la cadena de gestión mencionada, un actor clave es el consumidor final, quien 

tiene los medicamentos y la potestad de decidir cómo los dispone cuando ya no los desea. 

Adicionalmente, es quien tiene el deber de seguir las instrucciones de manejo seguro 

suministradas por el fabricante o importador del medicamento en la etiqueta del producto 

(si existe), y de entregar los medicamentos vencidos al mecanismo de devolución. 

Los medicamentos recolectados mediante los planes posconsumo en Bogotá y otras zonas 

del país alcanzaron 284.384,3 Kg. al 30 de Junio de 2016 en los Puntos Azules 

                                                
 

15 Normas posteriormente compiladas y derogadas por el Decreto Único Reglamentario del Sector 
Ambiente y Desarrollo Sostenible, Decreto 1076 de 2015. 
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(Corporación Punto Azul, 2015); y según lo reporta la Secretaría Distrital de Ambiente, los 

medicamentos después de ser recolectados en los Puntos Azules por los gestores 

logísticos, se les “realiza la clasificación de los mismos y envía a tratamiento por 

incineración y disposición final en celda de seguridad” (E. A. Niño, Coordinador Ambiental 

Descont (comunicación personal, 03 octubre de 2015)). 

Según un estudio realizado en Bogotá D.C., existe un vacío de conocimientos respecto a 

la forma de disposición de los medicamentos por parte de los usuarios y “la mayoría de las 

personas considera que los medicamentos que desecha pueden tener efectos negativos 

en el ambiente o en las personas”. Adicionalmente, al analizar las razones por las cuales 

los pacientes tienen medicamentos vencidos, se pudieron evidenciar problemas 

relacionados con el uso de medicamentos. Dicho trabajo menciona que una manera óptima 

de reducir la disposición inadecuada de medicamentos, y así contribuir a la disminución de 

la carga contaminante en los ecosistemas, debería estar íntimamente relacionada con las 

estrategias para el uso adecuado de los mismos (Quijano Prieto et al., 2016). 
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5. Metodología 

5.1 Aproximación al pensamiento ambiental 

 

Para realizar una aproximación al pensamiento ambiental, el autor realizó una revisión 

narrativa en la cual identificó aspectos que se relacionan con la problemática para poder 

analizarla; para esto utilizó las lecturas trabajadas en el desarrollo de la maestría y lecturas 

adicionales. Los resultados de esta revisión corresponden a lo planteado en el marco 

teórico. 

Se buscó mediante esta revisión identificar elementos del enfoque del pensamiento 

ambiental que resultaran útiles para abordar la problemática del impacto ambiental de los 

medicamentos y utilizar dichos elementos en el análisis particular de la contaminación con 

antibióticos. A partir de dichos elementos se construyó una posición crítica frente a la 

problemática, en donde se buscó integrar los aspectos biológicos, ecológicos, económicos, 

políticos y simbólicos como parte de la discusión. 

Durante la revisión y el posterior análisis de los resultados, se le dio mayor relevancia al 

ambiente como objeto de conocimiento, que se distingue de una postura convencional en 

cuanto integra los aspectos culturales (entendidos como la plataforma de adaptación al 

medio) como parte integral del ambiente. 

El abordaje de la problemática usando los presupuestos del pensamiento ambiental se 

realizó desde una definición más amplia del concepto ambiente, en el que se incorporan 

las relaciones sociales que dan origen a la problemática y que, como se mencionará, son 

simultáneamente causas y consecuencias. Desde esta postura se planteó la discusión, en 
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donde se identifican las debilidades del enfoque actual de la contaminación con 

medicamentos desde una perspectiva ambiental. 

5.2 Revisión Sistemática de Literatura 

 

La revisión sistemática de literatura es una metodología importante para identificar, evaluar 

y sintetizar evidencia basada en la investigación (Centro Cochrane Iberoamericano, 2012). 

Debido al volumen actual de publicación de evidencia científica, las revisiones sistemáticas 

proporcionan una manera eficiente para integrar la información disponible (Mulrow, 1994).  

Esta metodología facilita la toma racional de decisiones y permite refinar la información a 

través de la exploración crítica, evaluación y síntesis de estudios, y por esto permite 

prescindir de información insustancial, redundante o poco fiable de la literatura (Mulrow, 

1994). Las revisiones sistemáticas tienen características metodológicas que permiten tener 

buena calidad en cuanto a los resultados (Petticrew, 2001), facilitan la transparencia y la 

reproducibilidad de la metodología y los resultados, adicionalmente facilitan la 

actualización de la información. Las revisiones sistemáticas permiten identificar vacíos del 

conocimiento y áreas para futuras investigaciones (Rushton & Elliott, 2003). 

Como explican Khan et al. (2003) y Petticrew (2001), los pasos que se deben seguir para 

llevar a cabo una revisión sistemática son: 

1. Definir la pregunta de investigación: se debe iniciar con una pregunta clara de 

investigación, que orientará toda la búsqueda. 

2. Identificar trabajos relevantes: la búsqueda de trabajos debe ser extensiva, sin 

restricciones de idioma. Los criterios de selección deben estar basados en la 

pregunta de investigación, deben registrarse y deben estar definidos a priori. 

3. Evaluar la calidad de los estudios: los estudios seleccionados deben ser sometidos 

a una evaluación de la calidad más refinada, dada por el uso de guías de evaluación 

crítica generales y mediante listas de chequeo de calidad basadas en el diseño. 

4. Resumir la evidencia: consiste en la tabulación de las características de los 

estudios.  
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5. Interpretar los hallazgos: el riesgo de los sesgos de las publicaciones debe ser 

explorado. Todas las recomendaciones deben ser clasificadas en función de las 

fortalezas y debilidades de la evidencia y basando las conclusiones en los estudios 

que tengan mayor solidez metodológica. 

 

5.2.1 Revisión sistemática sobre el impacto 
ambiental de los antibióticos en la matriz 
agua 

 

Se realizó una revisión sistemática sobre el impacto ambiental de los antibióticos en la 

matriz agua en la base de datos Scopus, la cual “es la mayor base de datos de resúmenes 

y citas de la literatura revisada por pares: revistas científicas, libros y actas de congresos. 

[Scopus] entrega de una visión global de la producción mundial de investigación en los 

campos de la ciencia, la tecnología, la medicina, las ciencias sociales, artes y las 

humanidades” (Elsevier B.V., 2015). 

 

Para realizar dicha revisión se construyó el protocolo de la revisión sistemática, que 

contempló los siguientes pasos (Centro Cochrane Iberoamericano, 2012; Khan et al., 2003; 

Petticrew, 2001): 

 

1. Formulación de la pregunta y objetivo de partida para la revisión sistemática. 

2. Búsqueda e identificación de los estudios de interés en las bases de datos. 

3. Selección de los estudios a incluir con base en los criterios de inclusión y exclusión 

definidos.  

4. Extracción de la información de los estudios seleccionados. 

5. Evaluación de la calidad de los estudios. 

6. Síntesis de los resultados de los estudios.  

7. Interpretación de los hallazgos. 

 

La pregunta de investigación que dirigió la revisión sistemática fue:   
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En el contexto de la contaminación con antibióticos en la matriz agua, ¿Cuál es 

la evidencia sobre sus impactos y cuál es la concepción de salud, ambiente y 

desarrollo que orienta la investigación actual? 

 

El objetivo general de la revisión sistemática fue determinar en los estudios sobre el 

impacto ambiental de los antibióticos cuál o cuáles son los abordajes actuales de la 

problemática; y como objetivos específicos: reunir la evidencia disponible sobre el impacto 

ambiental de los antibióticos; comprender el abordaje de las investigaciones, 

especialmente en términos de salud, ambiente y desarrollo. 

 

Se plantearon como conceptos para la búsqueda: impacto ambiental, medicamento, 

antibiótico, agua y ecofarmacovigilancia. Se llevó a cabo la búsqueda el 29 de octubre de 

2014 aplicando los términos de búsqueda que se muestran a continuación, aplicados al 

título, resumen y palabras clave de artículos, sin restricción temporal:  

 

““Environmental impact” AND ("Pharmaceutical Preparations" OR 

Pharmaceutical OR "Pharmaceutically active compounds" OR 

"Pharmaceutical compounds" OR Drug OR API OR PhAC) AND (Antibiotic OR 

Antimicrobial OR Antibacterial) AND (Aquatic OR River OR Stream OR 

"surface water*" OR freshwater OR effluent OR wastewater OR "wastewater") 

OR (Ecopharmacovigilance OR Pharmecovigilance) AND (LIMIT-TO 

(DOCTYPE,"ar"))”. 

 

Esta búsqueda inicial produjo 1297 documentos, los cuales fueron sometidos a una 

revisión por pares en cuanto al título y resumen con base en los criterios de 

inclusión/exclusión que se muestran en la Tabla 5-1.   
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Tabla 5-1. Criterios de inclusión/exclusión para la revisión sistemática 

Inclusión Exclusión 

 Artículo referente a antibiótico, 
antiparasitario, antiviral, antimicótico, 
antibacterial y/o antimicrobiano. 

 Evidencia original de impactos 
ambientales en agua 

 Revisiones sistemáticas y meta-
análisis 

 Estudios realizados en las matrices 
agua y/o sedimento y/o algún animal 
cuyo crecimiento se de en el agua (p. 
ej. peces, camarones) 

 Impacto en resistencia, composición, 
diversidad, riqueza y/o toxicidad. 

 Estudios que no sean en condiciones 
recreadas 

 Revisiones narrativas 

 Técnicas o métodos de detección de 
principios activos 

 Técnicas de descontaminación 

 Bioensayos 

 Artículos que muestran presencia de 
medicamentos, pero no impactos. 

 Ensayos en condiciones controladas 

 Estudios que únicamente tratan 
Evaluación del Riesgo Ambiental 
(ERA) 

 Estudios sobre predicción de 
concentraciones 

 Estudios que no sean en las matrices 
agua y/o sedimento y/o especies que 
crecen en agua o que no se refieran a 
antibióticos 

 Estudios que analizan únicamente el 
tratamiento o remoción de 
contaminantes de las aguas 

 Artículos sobre antisépticos o 
desinfectantes 

Fuente: elaboración propia. 

 

Como resultado fueron seleccionados 42 documentos que se sometieron a revisión 

completa por pares. Simultáneamente se realizó la extracción de la información y la 

evaluación de la calidad. Después de esta revisión y evaluación ocho artículos 

fueron excluidos, por lo que en la revisión final fueron incluidos un total de 34 

estudios. El resumen de este procedimiento se muestra en la Figura 5-1, mientras 

que el número de artículos agrupados a partir de los motivos de exclusión se 

muestran en la Tabla 5-2.  
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Figura 5-1. Flujo de información a través de las distintas fases de la RS 

 

Fuente: elaboración propia. 

Tabla 5-2. Número de artículos según el criterio de exclusión 

Criterio de exclusión No. de artículos 

No Agua y/o no antibiótico 940 

Ensayo en condiciones controladas 64 

Evaluación del Riesgo Ambiental 51 

Predicción de concentraciones 19 

Presencia (medición) 80 

Revisiones no sistemáticas 32 

Tratamiento/remoción 69 

Calidad 7 

Idioma16 1 

Aprobados para la revisión 34 

Total 1297 

 Fuente: elaboración propia.  

                                                
 

16 Debido a las limitaciones del investigador en cuanto al idioma, se excluyó un artículo que se 
encontró escrito en turco. 
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La información se extrajo homogéneamente de todos los artículos seleccionados, 

con base en 26 criterios orientados por la pregunta de investigación que dirigió la 

revisión sistemática (ver Anexo A). 

La evaluación de calidad se llevó a cabo con base en la lista de verificación 

STROBE17 planteada en Vandenbroucke et al. (2007), que reúne los elementos que 

deben ser abordados en los informes de los estudios observacionales. De dicha 

lista se tomaron 18 elementos aplicables al presente estudio que fueron evaluados 

para cada uno de los artículos estudiados. Adicionalmente, se evaluó si el muestreo 

fue puntual o compuesto con base en lo planteado por Hughes (2013) en la “Síntesis 

global y evaluación crítica del conjunto de datos de medicamentos de sistemas 

acuáticos”. Los criterios para la evaluación de la calidad se muestran en el Anexo 

B.  

  

                                                
 

17 Strengthening the Reporting of Observational Studies in Epidemiology. 
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6. Resultados 

 

A partir de la revisión sistemática planteada se seleccionaron finalmente 34 artículos 

originales a los cuales se les realizó la evaluación de calidad y se extrajo la información 

que se presenta a continuación18.  

6.1 Análisis bibliométrico 

 

En cuanto al número de publicaciones por año para los artículos seleccionados, como se 

observa en la línea de tendencia de la Figura 6-1, estos presentan un crecimiento a lo largo 

del tiempo. 

                                                
 

18 Las tablas con los resultados completos se pueden encontrar en el Anexo C: Resultados. 
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Figura 6-1. Número de publicaciones por año 

 

Fuente: elaboración propia a partir de información de los artículos de la RS 

 

Con base en la información bibliométrica contenida en Scopus, se construyó la gráfica de 

los documentos según las áreas de estudio. Como se observa en la Figura 6-2, las 

principales áreas desde las cuales se investiga la problemática de los antibióticos en el 

ambiente corresponden a ciencias ambientales; ciencias agrícolas y biológicas; 

bioquímica, genética y biología molecular; e inmunología y microbiología. 

Figura 6-2. Documentos por materia 

 

Fuente: elaboración propia a partir de información de los artículos de la RS  
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En cuanto a la participación de los autores en las publicaciones, se observan en la Figura 

6-3 los doce principales autores de un total de 153. Únicamente Nawaz, M. participó en 

tres artículos, nueve autores en dos artículos y los demás en un artículo. 

Figura 6-3. Número de documentos por autor 

 

 

Fuente: elaboración propia a partir de información de los artículos de la RS 

 
Como se muestra en la Figura 6-4, las universidades de mayores aportes (afiliación de los 

autores) fueron University of Illinois at Urbana-Champaign, Universiti Putra Malaysia, 

National Center for Toxicological Research, Universiteit Gent y Can Tho University, de un 

total de 62 instituciones participantes. 

Figura 6-4. Número de documentos por institución 

 

 

Fuente: elaboración propia a partir de información de los artículos de la RS  
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6.2 Evaluación de la calidad 

 

Con base en la lista de verificación STROBE (Vandenbroucke et al., 2007), se observó que 

todos los artículos indicaron el diseño del estudio; indicaron en el resumen lo que se hizo, 

qué se encontró y las conclusiones a las que se llegó; explicaron el contexto de la 

problemática y la investigación; y establecieron el(los) objetivo(s) del estudio y cuando se 

trató de comparaciones, la hipótesis que se estudió. En general, de los 18 criterios 

evaluados con base en la lista mencionada, entre 13 y 18 criterios fueron cumplidos como 

se observa en la Figura 6-5. Los artículos que obtuvieron una puntuación inferior fueron 

descartados debido a su baja calidad. 

Figura 6-5. Calidad de los artículos según el número de criterios cumplidos 

 

Fuente: elaboración propia a partir de información de los artículos de la RS 

 

Con respecto a la limitaciones, únicamente 15 (44.12%) de los artículos discutieron las 

limitaciones del estudio, tomando en cuenta las posibles fuentes de sesgo o imprecisión. 

El mismo número de estudios no describió si se utilizó un muestreo estándar para 
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determinar el número de muestras y la forma recolección19. El 73.53% de las publicaciones 

fallaron en describir cualquier esfuerzo para abordar las fuentes potenciales de sesgo. Los 

demás criterios de calidad se encontraron en el rango de 76.47% y el 100% de 

cumplimiento. 

En cuanto a la representatividad del muestreo, únicamente seis estudios (17.65%) 

reportaron que se realizó un muestreo compuesto, mientras que 28 (82.35%) no lo 

reportaron o el muestro reportado correspondió a toma de muestras puntuales. 

Específicamente para cuerpos de agua, tres de 23 estudios reportaron muestreo 

compuesto. 

6.3 Hallazgos de los estudios 

 

Todos los estudios seleccionados fueron observacionales. Del total, 22 (64.71%) de las 

publicaciones fueron estudios descriptivos, mientras que 12 (35.29%) fueron comparativos. 

Con respecto a la ubicación geográfica de los estudios, como se observa en la Figura 6-6, 

siete (18.92%) fueron realizados en Estados Unidos y cinco (13.51%) en Tailandia. Para 

cada uno de los siguientes países: Vietnam, Malasia e India se reportaron tres estudios 

(8.11%). En Brasil, Chile y China se realizaron dos (5.41%) estudios. En cada uno de los 

siguientes países se realizó un (2.70%) estudio: Estonia, Finlandia, Polonia, Croacia, 

Dinamarca, España, Francia, Irlanda, Italia y Turquía. Se reportan en total 37 países debido 

a que algunos estudios se realizaron simultáneamente en más de un país.  

                                                
 

19 Cabe resaltar que muestreo estándar y muestreo compuesto son dos metodologías diferentes. El 
muestreo estándar hace referencia a una única manera de recolectar todas las muestras de un 
estudio en los diferentes puntos del área designada por la investigación. Por otra parte, el muestreo 
compuesto hace referencia a la toma de varias muestras en un mismo punto en un periodo de 24 
horas para componer una sola muestra que es la que se analiza en el laboratorio y tiene mayor 
representatividad que un muestreo puntual (muestreo de una sola muestra). 
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Figura 6-6. Distribución de los países en los que fueron realizados los estudios 

 

Fuente: elaboración propia a partir de información de los artículos de la RS 

 
Dada esta distribución de estudios por países, se encontró que 17 (45.95%) fueron 

realizados en Asia, nueve (24.32%) en Europa, siete (18.92%) en América del norte y 

cuatro (10.81%) en América del sur. 

El número de estudios por matrices estudiadas fueron: cuerpos de aguas superficiales: 14 

(25.93%), animales de cultivo como peces y camarones: 11 (20.37%), afluentes y/o 

efluentes plantas de tratamiento de aguas residuales (PTAR): siete (12.96%), sedimentos: 

siete (12.96%), agua de estanques de cultivo: seis (11.11%), otros que incluyen lagunas 

de estiércol, heces, arena de la playa: seis (11.11%) y aguas subterráneas: tres (5.56%). 

Se reportan más matrices que número de estudios debido a que en algunos estudios se 

analizaron simultáneamente más de una matriz. 

Los autores reportaron como principal actividad generadora de la contaminación por 

antibióticos la cría de animales para producción de alimentos, 26 estudios (68.42%) 

reportaron producción de animales como peces, camarones, moluscos, cerdos, aves y 

ganado bovino; la descarga de plantas de tratamiento de aguas residuales municipales, 

así como las descargas urbanas, agrícolas e industriales sin especificar corresponden a 

cinco estudios de la muestra (13.16%); mientras que el procesamiento de alimentos y los 
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efluentes de hospitales representaron, cada uno con un estudio, el 2.63% de la muestra. 

Dichas actividades se encuentran graficadas en la Figura 6-7. 

Figura 6-7. Número de reportes de las actividades generadoras de la contaminación 

 
 

Fuente: elaboración propia a partir de información de los artículos de la RS 

 
En total se estudiaron 65 antibióticos diferentes, representados en 310 reportes. Los cinco 

antibióticos más estudiados fueron Tetraciclina con 28 reportes (82.35%), Cloranfenicol 

con 27 (79.41%), Ampicilina con 21 (61.76%), Estreptomicina con 15 (44.12%) y 

Gentamicina con 14 (41.18%). Los diez antibióticos más estudiados se pueden observar 

en la Figura 6-8.  

Figura 6-8. Antibióticos más estudiados 

 

Fuente: elaboración propia a partir de información de los artículos de la RS 
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Los antibióticos más estudiados clasificados por grupo se muestran en la Figura 6-9, y 

corresponden a Aminoglucósidos con 48 reportes (15.48%), Tetraciclinas con 45 (14.52%), 

Sulfonamidas con 35 (11.29%), Anfenicoles con 33 (10.65%) y las Penicilinas fueron 

estudiadas en 32 ocasiones (10.32%). 

 
Figura 6-9. Antibióticos más estudiados agrupados 

 

Fuente: elaboración propia a partir de información de los artículos de la RS 

Se estudiaron 112 especies de bacterias. Escherichia col0069 se reportó en 12 estudios 

(35.29%), mientras que Klebsiella pneumoniae en cuatro (11.76%) y Pseudomonas sp. en 

tres (8.82%), al igual que Vibrio alginolyticus, Vibrio parahaemolyticus y Vibrio vulnificus. 

Agrupadas por género, las bacterias más estudiadas pertenecen al género Vibrio con 13 

reportes (11.61%), Bacillus con ocho (7.14%), Aeromonas con siete (6.25%), Klebsiella 

con seis (5.36%) y Pseudomonas también con seis (5.36%). 

De los 34 estudios, 29 (85.29%) emplearon medios de cultivo para el crecimiento de las 

bacterias, mientras que cinco (14.71%) realizaron directamente la identificación de los 

genes de resistencia bacteriana a los antibióticos. 

Los autores identificaron cuatro agentes contaminantes, en primer lugar bacterias 

resistentes a los antibióticos en 24 de los estudios (35.82%), genes de resistencia 

bacteriana a los antibióticos en 19 (28.36%), los antibióticos en 15 (22.39%) y los residuos 

de antibióticos y/o sus metabolitos en ocho (11.94%). Solo un autor reportó que no hay 

contaminante debido a que se realizan prácticas sustentables en la producción (1.49%). 
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Se reportaron dos impactos ambientales principales, que pueden considerarse primarios y 

otros impactos ambientales secundarios (derivados de un impacto primario), como se 

ejemplifica en la Figura 6-10. El principal impacto ambiental fue la Resistencia Bacteriana 

a los Antibióticos (RBA), la cual fue reportada en 31 estudios (91.18%) y el segundo fue la 

alteración de la microbiota, reportada en seis (17.65%). Como impactos secundarios 

derivados de la RBA se reportaron la dispersión de la RBA en 14 estudios (41.18%), la 

disminución de la eficacia terapéutica en cuatro (11.76%), la RBA cruzada en dos (5.88%), 

y aumento en la morbilidad en uno (2.94%). Únicamente una publicación, que corresponde 

al 1.45% de los estudios no encontró RBA. Adicionalmente, siete autores mencionaron que 

el problema derivaba en el riesgo para los humanos (20.59%) y dos (5.88%) resaltaron que 

se trataba de un problema de salud pública. Cabe anotar que varios artículos identificaron 

más de un impacto ambiental de manera simultánea. 

Figura 6-10. Impactos ambientales identificados en los artículos 

  

Fuente: elaboración propia a partir de información de los artículos de la RS 

 
En cuanto a la resistencia múltiple a los antibióticos, 26 estudios (76.74%) la reportaron. 

De los estudios que la analizaron, 25 (96.15%) encontraron resistencia a por lo menos dos 

antibióticos simultáneamente, mientras que uno de los autores (3.85%) no encontró 

multiresistencia habiéndola evaluado. 
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La causa de los impactos ambientales mencionada mayor número de veces fue el uso 

inadecuado o indiscriminado de los antibióticos, mencionado en 11 publicaciones 

(17.46%). Vieira et al. (2010) explican que “el número de cepas bacterianas resistentes 

que se encuentran en ambientes acuáticos ha ido creciendo en las últimas décadas como 

resultado del uso indiscriminado de antibióticos en animales o humanos para profilaxis y 

tratamiento, así como en la producción de alimentos”. 

Como segunda causa principal de los impactos ambientales fue reconocida la forma de 

producción de los alimentos, mencionada en 17 publicaciones (26.98%). Según expresan 

los autores, la crianza intensiva de animales para producción de alimento conduce al uso 

indiscriminado de antibióticos. En su publicación, Matyar (2007) explica que el “cultivo 

intensivo de peces y camarones ha resultado en el uso masivo de agentes antibacteriales 

para prevenir o tratar los brotes de enfermedades”, y como resaltan Boinapally y Jiang 

(2007), “debido a la crianza intensiva, los cultivos de camarón son muy vulnerables a 

diversas enfermedades causadas por microorganismos patógenos… El uso excesivo de 

antibióticos en acuicultura da como resultado el aumento de la resistencia a los antibióticos 

en los patógenos del camarón, así como en los patógenos humanos”. 

Se consideró como tercera causa de los impactos ambientales -reportada por seis autores 

(9.52%)- la falta de tratamiento de los efluentes residuales o el tratamiento inadecuado de 

estos posterior al uso de antibióticos; por ejemplo, uno de los estudios demostró que el 

“tratamiento de aguas residuales puede resultar en el aumento de la proporción de 

bacterias resistentes a los antibióticos en el agua del efluente. El uso de las aguas 

residuales tratadas puede contribuir a propagar resistencia a los antibióticos en el medio 

ambiente” (Silva, Castillo, Callejas, Lopez, & Olmos, 2006). 

Las descargas urbanas/industriales fueron consideradas como cuarta causa de los 

impactos, reportadas por seis estudios (7.94%). Mohanta y Goel (2014) concluyen que “la 

urbanización y la industrialización contribuyen al aumento de la carga y los efectos 

adversos relacionados con el desempeño de los antibióticos en ambientes acuosos”.  

Como quinta causa, tres autores (4.76%) reportaron la falta de legislación para regular el 

uso de los antibióticos. Según mencionan Zhang et al. (2014), “debido a la ausencia hasta 

ahora de regulación relevante, los residuos de una variedad de antibióticos veterinarios se 
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han reportado consistentemente en altos niveles en residuos animales”. Esto se observa 

en la Figura 6-11. 

Figura 6-11. Cinco causas principales reportadas del impacto ambiental de los antibióticos 

  

Fuente: elaboración propia a partir de información de los artículos de la RS 

Frente a la problemática, como se observa en la Figura 6-12, las soluciones que sugieren 

los estudios analizados abogan primordialmente por soluciones del tipo legislativas. Nueve 

de las publicaciones (20.93%) proponen formular leyes y políticas para controlar y limitar 

el uso de antibióticos, así evitar el uso inadecuado de estos, con el fin de reducir la 

diseminación de la resistencia bacteriana y el riesgo de transferencia de genes de 

resistencia entre bacterias patógenas. Esto incluye controlar el uso profiláctico y 

terapéutico y evitar el uso de manera indiscriminada. Como plantea Matyar (2007), “los 

países con industrias acuícolas desarrolladas y en desarrollo necesitan colaborar para 

aprobar leyes para gobernar, controlar y restringir el uso de antibióticos”. 

Por otra parte, siete de las propuestas (16.28%) consisten en mejorar los sistemas de 

tratamiento para evitar la liberación y propagación de genes de resistencia, así como los 

residuos de antibióticos y minimizar el riesgo químico y microbiológico. Según algunos 

autores, “una posibilidad puede ser la de hacer modificaciones simples a plantas de aguas 

residuales y de tratamiento de agua potable para reducir la propagación de genes de 

resistencia a los antibióticos” (Pruden, Pei, Storteboom, & Carlson, 2006). 

Mejores prácticas de producción y protocolos de gestión en la industria animal para 

garantizar la calidad del producto y evitar la diseminación de la resistencia (por ejemplo 

adoptar códigos de conducta de producción de alimentos y otros protocolos), así como 

0 5 10 15 20

Uso inadecuado

Forma de producción

Falta de tratamiento

Otras descargas

Falta de legislación

Frecuencia

C
au

sa
s

Causas del impacto ambiental



Impacto ambiental de los medicamentos. Una aproximación desde el 

pensamiento ambiental 

75 

 

buenas prácticas de higiene para la manipulación de alimentos y la cocción de los mismos 

ocupan el tercer lugar de las propuestas, mencionadas en cinco publicaciones (11.63%). 

Zhang et al. (2014) resaltan que “para un mejor control de la contaminación y la protección 

del medio ambiente en las zonas rurales, hay una necesidad urgente de desarrollar 

protocolos de gestión en la industria animal”. 

En menor cantidad se proponen medidas como prevención, vigilancia y sostenibilidad en 

la producción, que en total suman seis publicaciones, que equivalen al 13.95%. Según lo 

mencionan Mancini et al. (2010), “una aproximación de ecosistema debe realizarse en la 

acuicultura intensiva en tierra para reorientar este sector hacia la sustentabilidad”. En 16 

de las publicaciones (37.21%) no se proponen soluciones. 

Figura 6-12. Soluciones que proponen los autores frente a la problemática 

 

Fuente: elaboración propia. 

 
Catorce de los estudios (37.84%) sugieren que la investigación futura con respecto a la 

problemática de los antibióticos en los ecosistemas debe orientarse de manera más 

específica hacia la genética de la resistencia, incluyendo los mecanismos de resistencia, 

factores que la determinan, transferencia de información genética de resistencia entre 

bacterias, distribución y localización de los genes, relación de los biovars de las bacterias 

patógenas para los humanos y las mutaciones. Expresiones como: “son necesarios más 

estudios para dilucidar los mecanismos genéticos de la resistencia encontrada” (Tu et al., 
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2008) y “estudios más específicos son necesarios para entender qué favorece el 

crecimiento de bacterias resistentes y la transferencia de genes de resistencia” (Zhang et 

al., 2014) dan cuenta de ello. 

Por otra parte, estudiar las vías de entrada y de propagación de los antibióticos, sus 

residuos y de los genes de resistencia bacteriana fue propuesta en ocho publicaciones 

(21.62%). Según lo expresan Barkovskii y Bridges (2011), “la persistencia en la fuente y 

en las rutas de descarga al ambiente necesitan ser mejor entendidas”.  

Caracterizar la contaminación fue propuesta en cuatro publicaciones (10.81%). Como 

explican Mackie et al. (2006), “con el fin de cumplir con el desafío que impone la 

contaminación química y microbiológica de la producción animal, datos precisos sobre el 

tipo, aparición y extensión de la contaminación a partir de las operaciones de alimentación 

de animales confinados deben determinarse y ponerse a disposición”. 

Estudiar los mecanismos de remoción de antibióticos, sus metabolitos, bacterias 

resistentes y genes de resistencia bacteriana fue propuesta por una publicación (2.70%), 

según lo expresan Su et al. (2014) “mayor investigación es necesaria sobre los efectos del 

proceso de tratamiento en la remoción de bacterias resistentes”. Por otra parte, diez de los 

estudios (27.03%) no proponen alternativas para orientar la investigación futura. La 

distribución mencionada se observa en la Figura 6-13. 

Figura 6-13. Propuestas para orientar la investigación futura 

 

Fuente: elaboración propia.  
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7. Discusión 

 

Acorde con los objetivos propuestos, se plantea la discusión desde dos perspectivas 

distintas. Primero, en lo que podría considerarse una crítica interna, se analizan los 

aspectos resultantes de la RS desde los elementos que se proponen en publicaciones del 

mismo tipo, es decir, se analizan la identificación del problema, las causas y las 

intervenciones propuestas, señalando las limitaciones que los autores de los estudios de 

la RS reconocen. Se resaltan las consistencias e inconsistencias que los autores señalan, 

se mencionan las debilidades metodológicas y se discute el abordaje desde una 

perspectiva del riesgo desde el mismo paradigma en el que los estudios fueron concebidos 

y desarrollados.  

En segunda instancia, bajo el título de crítica externa, se realiza la discusión desde una 

aproximación desde el pensamiento ambiental, abordando la construcción del ambiente 

como objeto de estudio, la complejidad del ambiente, la complejidad del medicamento y la 

complejidad de su interacción (es decir, por qué están los medicamentos en el ambiente). 

Se presentan los posibles impactos ambientales de los antibióticos, que se entienden 

también en su complejidad y se observa que son causas y consecuencias que se 

retroalimentan. Durante todo el título se resaltan las limitaciones no sólo técnicas del 

abordaje, sino, más allá, se presentan las limitaciones del abordaje actual para la 

comprensión de la problemática, y por lo tanto las limitaciones para la acción. En algunos 

puntos la crítica interna y la crítica externa son difíciles de delimitar y separar, por lo que 

aparecerán superpuestas. Adicionalmente, hay elementos (p. ej. el riesgo) que se analizan 

desde las dos perspectivas.  
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7.1 Crítica interna 

7.1.1 El impacto de los antibióticos 

Los estudios seleccionados mediante la revisión sistemática dan cuenta de una 

problemática derivada del uso de antibióticos de gran importancia tanto para la salud 

humana como para la salud de otros animales y de los ecosistemas. Algunos de ellos 

reconocen que el amplio y difundido uso de antibióticos se relaciona con la contaminación 

ambiental, con la dispersión de bacterias resistentes y con la propagación de genes de 

resistencia bacteriana a los antibióticos. Así mismo reconocen que los impactos debidos 

al uso de los antibióticos se han convertido en una preocupación a nivel mundial (Su et al., 

2014). 

La evidencia disponible permite confirmar la prevalencia de bacterias resistentes y de 

genes de resistencia en los cuerpos de agua como consecuencia de algunas actividades 

de producción de alimentos, entre ellos la cría intensiva de salmón (Shah et al., 2014). 

Otras fuentes como los hospitales, las aglomeraciones urbanas y otras actividades 

agrícolas aportan también bacterias resistentes, genes que confieren resistencia y también 

residuos de antibióticos; esto contribuye a ejercer una presión selectiva que se considera 

importante (Laht et al., 2014; Mohanta & Goel, 2014; Passerat et al., 2010). 

Según algunos autores, la relación entre residuos de antibióticos en el ambiente y 

generación de RBA no es completamente clara a pesar de que los antibióticos en las 

concentraciones comúnmente encontradas en las aguas residuales sugieren la alteración 

de las dinámicas de las poblaciones bacterianas y la promoción de la diseminación de la 

resistencia a los antibióticos (Berglund et al., 2014). Como ejemplo, es su estudio sobre la 

cría de salmón Kerry et al. (1996) señalan que “no hubo correlación entre la concentración 

de oxitetraciclina en una muestra y la frecuencia de la resistencia que se determinó en la 

microflora cultivable en esa muestra”.   
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Sin embargo, autores como Schmidt et al. (2000) señalan que se encontró resistencia 

múltiple a los antibióticos por parte de las Flavobacterias y Aeromonas estudiadas, 

indicando un impacto sustancial de las actividades de piscicultura en varios grupos de 

bacterias que están asociadas con ambientes acuícolas. En el mismo sentido, Vieira et al. 

(2010) hallaron que “los altos índices de resistencia pueden ser una consecuencia del uso 

indiscriminado de antibióticos, pero también la transferencia de la resistencia a través de 

elementos genéticos móviles que se encuentran en las granjas de camarón”. 

Como evidencia sobre los impactos ambientales de los antibióticos en el agua, se encontró 

que en 31 de los estudios (91.18%) los autores reportaron como principal impacto 

ambiental la Resistencia Bacteriana a los Antibióticos (RBA) y algunos impactos 

secundarios derivados de esta. Como consecuencias de este impacto, los autores 

identificaron la resistencia cruzada, sobre la cual Hayes et al. (2004) señalan que “el rápido 

aumento de la resistencia antimicrobiana observada entre los patógenos bacterianos 

humanos ha provocado preocupación en relación con el uso de ciertos antimicrobianos 

similares tanto en clínica humana como en los ambientes de producción de alimentos de 

origen animal”. Igualmente, las publicaciones resaltan los impactos de la dispersión de la 

RBA y su relación con la disminución de la eficacia terapéutica. 

Las publicaciones resaltan que la presencia de bacterias resistentes a los antibióticos en 

el área de producción de alimentos de origen animal, en los productos alimenticios y en la 

comunidad ha aumentado la preocupación con respecto a la eficacia de los tratamientos 

con antibióticos tanto en el área clínica como en la producción de alimentos (Hayes et al., 

2004). 

La alteración de la microbiota fue reportada como el segundo impacto ambiental de los 

antibióticos en agua, esta fue mencionada en seis estudios (17.65%). Dentro de los autores 

que relacionaron este impacto, Tu et al. (2008) mencionan que el uso excesivo de agentes 

antimicrobianos favorece la propagación de bacterias resistentes y que esto puede dar 

lugar a alteraciones de la microbiota bacteriana tanto en los sedimentos y como en la 

columna de agua. Es importante recalcar que sobre este impacto no se profundiza, no se 

mencionan impactos derivados ni se discute en las publicaciones su alcance.   
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7.1.2  Abordaje actual de la problemática  

 

El abordaje encontrado en los artículos de la RS permite ver una perspectiva centrada en 

los riesgos20 derivados del uso indiscriminado de antibióticos y los costos que representa 

el uso estos, especialmente referidos a la pérdida de producción en acuicultura (Matyar, 

2007; Vieira et al., 2010). 

En términos del riesgo, este se observa desde la perspectiva que representan para el ser 

humano las prácticas mencionadas y en algunos casos para los animales de cría. Con 

respecto a esto, las especies bacterianas más estudiadas corresponden a especies de 

interés clínico como la Escherichia coli, Klebsiella pneumoniae y Pseudomonas sp., Como 

menciona Viera et al. (2010) resaltando la importancia de estudiar E. coli, “mientras la 

mayoría de las cepas de E. coli son inofensivas para el hombre, algunas cepas son 

virulentas y pueden ser potencialmente mortales”. 

Se resalta en las investigaciones una mirada de la investigación centrada en lo biológico, 

microbiológico y genético, y en este sentido, los autores destacan que es necesaria más 

investigación, especialmente sobre la RBA. 

Por otra parte, en dos publicaciones los autores identifican la necesidad de un enfoque 

ecosistémico para la investigación (Barros et al., 2011a; Mancini et al., 2010). Estos 

autores proponen que se debe realizar una mirada con un enfoque distinto, en el que los 

estudios no sean más específicos, sino que se hagan a una escala mayor, no de los 

individuos, sino de los ecosistemas. Barros et al. (2011a) consideran la RBA como un 

problema ecológico y como indicador de contaminación. Ellos mencionan que el hecho de 

que el pez La dorada (Sparus aurata) pueda ser un reservorio de enterococos resistentes 

revela un problema de la salud de los ecosistemas. Adicionalmente agregan que “una 

visión más amplia del papel de los antibióticos y la resistencia a los antibióticos en la 

naturaleza desde un enfoque evolutivo y ecológico sugiere que los antibióticos han 

                                                
 

20 En las publicaciones de la RS se hace referencia al riesgo (risk), sin embargo, el concepto 
trabajado en ellas se ajusta más a la definición de peligro, pues no hay una cuantificación de la 
amenaza sino que se presenta una posibilidad de daño. 
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evolucionado como otra forma de comunicación intra e inter-dominio en varios 

ecosistemas”. Lo anterior tiene concordancia con las propuestas de Rosi-Marshall y Royer 

(2012), quienes sugieren que la presencia de productos farmacéuticos en el ambiente debe 

ser estudiada en función de los ecosistemas. Adicionalmente, los mismos autores 

mencionan que para el caso de los medicamentos, tomando como ejemplo otros 

problemas ambientales a gran escala (lluvia ácida, DDT y agotamiento de la capa de 

ozono), “la comprensión de las consecuencias a nivel de ecosistema… pueden ayudar a 

orientar las futuras decisiones reguladoras basadas en la ciencia”.  

Debilidades metodológicas 

En cuanto al muestreo, de los estudios analizados que hacían referencia específicamente 

a la matriz agua, únicamente tres (13.04%) reportaron haber realizado muestreos 

compuestos que abracaron un periodo de 24 horas para la recolección de las muestras. 

Como indican Hughes et al. (2013), cuando se realizan muestreos puntuales aislados o sin 

repeticiones en el tiempo, es poco probable que estos proporcionen datos fiables y 

representativos. En este mismo sentido, Ort et al. (2010) señalan que la frecuencia de 

muestreo es un parámetro fundamental para la toma de muestras, por lo que bajas 

frecuencias de muestreo aumentan la incertidumbre respecto a las cargas contaminantes. 

Según algunos autores, el método tradicional de evaluación de la resistencia bacteriana a 

los antibióticos que implica el uso de medios de cultivo y prueba fenotípica, induce un 

sesgo sistemático debido a que dichos medios son selectivos para ciertas bacterias, 

permitiendo la identificación de las bacterias dependiendo del medio de cultivo empleado 

(Chee-Sanford, Aminov, Krapac, Garrigues-Jeanjean, & Mackie, 2001). Según Laht et al. 

(2014) “los datos [de los estudios] dependientes de cultivos no reflejan la variabilidad o la 

cantidad real de genes de resistencia presentes… por lo que estos estudios normalmente 

caracterizan a sólo un pequeño subconjunto de la población total”. En este sentido, las 

pruebas de identificación del genotipo reducirían dicho sesgo (Chee-Sanford et al., 2001). 

Dentro de los estudios de la RS, únicamente cinco (14.71%) realizaron identificación 

mediante genotipos.  
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Correspondencia entre causas identificadas e intervenciones propuestas 

La RBA fue atribuida principalmente al uso inadecuado de los antibióticos, a las formas de 

producción intensiva de alimentos, a la presión selectiva que ejercen estos agentes sobre 

las bacterias y a la falta o ausencia de tratamiento de las aguas residuales que contienen 

residuos de medicamentos, bacterias resistentes y genes de resistencia.  

De manera concordante con la identificación de las causas, en los artículos de la RS se 

proponen soluciones orientadas desde tres perspectivas generales. En primer lugar se 

proponen medidas regulatorias (legislativas) como respuesta a los falta de control sobre la 

liberación de los antibióticos a los ecosistemas; en segundo lugar se proponen medidas 

de carácter técnico-administrativas, como las mejoras en las prácticas de producción, el 

tratamiento de las aguas residuales y la vigilancia; y en tercer lugar se plantean soluciones 

que involucran conocer más la problemática (desde la misma perspectiva).  

Dentro de las medidas normativas, los autores resaltan la importancia de la creación de 

políticas para controlar y limitar el uso de antibióticos, así evitar el uso inadecuado de estos 

con el fin de reducir la diseminación de la resistencia bacteriana y el riesgo de transferencia 

de genes de resistencia entre bacterias patógenas. Igualmente, se propone la generación 

de medidas regulatorias con el fin de controlar el uso profiláctico y terapéutico y evitar el 

uso de manera indiscriminada. Algunos autores proponen que los países con industrias 

acuícolas desarrolladas y en desarrollo deben colaborar para aprobar leyes para gobernar, 

controlar y restringir el uso de antibióticos (Matyar, 2007), mientras que otros resaltan la 

importancia de los estudios para el establecimiento de políticas para el uso prudente de 

antibióticos en diversos ecosistemas (Barros et al., 2011a). 

En segunda instancia, se proponen una serie de intervenciones técnicas, que se pueden 

agrupar bajo la categoría “mejorar las prácticas”, tanto en el tratamiento de los efluentes 

como en los sistemas de vigilancia (sistemas de vigilancia para monitorear el uso, 

movilidad, persistencia, y transferencia de genes de resistencia de antibióticos y también 

para evitar el uso indiscriminado).  

En cuanto a mejorar las prácticas, los autores proponen adoptar las directrices de conducta 

para la pesca responsable y códigos para la acuicultura (Mancini et al., 2010). En este 

mismo sentido, Zhang et al. (2014) mencionan que hay una necesidad urgente de 

desarrollar protocolos de gestión en la industria animal.  
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Una de las propuestas de soluciones más recurrentes consiste en realizar el tratamiento 

de las aguas residuales mediante Plantas de Tratamiento de Aguas Residuales (PTAR), 

lo cual tiene coherencia con los hallazgos. Sin embargo, no es muy claro el aporte del 

tratamiento particularmente en cuanto a los impactos de los antibióticos, pues como 

señalan algunos autores, “los procesos de tratamiento de aguas residuales convencionales 

no siempre eliminan adecuadamente los productos farmacéuticos que causan difusión 

ambiental de los bajos niveles de estos compuestos. Numerosos estudios han demostrado 

que las plantas municipales de tratamiento de aguas residuales y de los hospitales no 

siempre son lo suficientemente eficientes y no siempre eliminan totalmente los productos 

farmacéuticos del agua” (Berglund et al., 2014). 

Otra de las medidas mencionadas corresponde a los sistemas de vigilancia, que se 

entienden como una consecuencia necesaria debido a la aparición de bacterias patógenas 

en diferentes contextos, incluyendo el clínico y el agrícola. Según Hayes et al. (2004) “sin 

esta medida de vigilancia, la gestión de este problema de una manera fragmentada muy 

bien podría resultar en una disminución adicional de la eficacia de los antimicrobianos y, 

además, dar lugar a una reducción de las cantidades de antimicrobianos disponibles para 

el tratamiento de las infecciones humanas”. 

Dentro de las medidas relacionadas con entender la problemática como un asunto de falta 

de conocimiento, se propone estudiar el tema desde una perspectiva más específica. 

Schmidt et al. (2000) resaltan la importancia de aproximaciones desde el punto de vista de 

especie o de genes en ambientes diversificados y explica que la investigación debe 

orientarse hacia los mecanismos de resistencia. En el mismo sentido, otros estudios 

abogan por la necesidad de explicar los mecanismos genéticos de la resistencia (Tu et al., 

2008). De manera similar, otros estudios sugieren más investigaciones sobre la capacidad 

de los antibióticos estudiados para iniciar resistencia a otros antibióticos (resistencia 

cruzada) (Le, Munekage, & Kato, 2005) y por limitar el uso de antibióticos en acuicultura 

con el fin de reducir la diseminación de resistencia tanto de bacterias patógenas o para la 

flora comensal de peces y otros organismos cultivados (Carneiro et al., 2007).  
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7.1.3  Enfoque de la gestión del riesgo 

 

El riesgo es uno de los principales conceptos utilizados en los trabajos sobre 

medicamentos y medio ambiente y es reconocido como uno de los tópicos más importantes 

en esta materia (A. B. A. Boxall et al., 2012). Según algunos autores, la gestión del riesgo 

se perfila como una buena herramientas frente a las proyecciones de aumento en la 

producción y consumo de medicamentos, así como el aumento en los nuevos 

medicamentos que se comercializan (Daughton, 2003a; Kümmerer, 2010a). 

Particularmente en el tema de antibióticos y agua, el enfoque del riesgo juega un papel 

fundamental y algunos autores resaltan su importancia (S. R. Hughes et al., 2013; 

Kümmerer, 2009a, 2009b). De los artículos seleccionados en la RS, 18 (52.94%) hicieron 

referencia al riesgo. 

El enfoque de riesgo se basa en la predicción de los posibles efectos negativos con base 

en el conocimiento disponible mediante la identificación-caracterización-valoración-

intervención de los factores relacionados. La gestión del riesgo se basa en un enfoque 

prospectivo de los impactos basándose en la evidencia disponible y asumiendo posibles 

escenarios futuros. En el caso particular de los medicamentos, la predicción de las 

concentraciones que estarán presentes en los ecosistemas se realiza basándose en datos 

de consumo y tamaños de población, y los efectos sobre los ecosistemas se estudian a 

partir de condiciones de laboratorio y mediante organismos estandarizados. Para algunos 

autores este enfoque resulta favorable para la prevención de efectos indeseados en los 

ecosistemas y para los humanos, para otros, “la eficacia de estos enfoques prospectivos 

de evaluación de riesgos, en cuanto a la predicción de la exposición y los efectos en el 

mundo real, no siempre es clara” (A. B. A. Boxall et al., 2012). 

En cuanto a la identificación de los peligros los autores reconocen numerosos aspectos 

que deben ser tenidos en cuenta, pues tienen gran relevancia en la actualidad y pueden 

tener importantes efectos en el futuro. Pruden et al. (2006), quienes reconocen la magnitud 

de la RBA alrededor del mundo, mencionan la importancia de contener dicha resistencia 
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pues consideran preocupantes los siguientes aspectos: el rápido crecimiento de la RBA21; 

el que por encima del 95% de los antibióticos (tanto de uso humanos como veterinario) 

pueden ser excretados sin alteración de su composición; la reaparición de bacterias 

resistentes que causan enfermedades consideradas erradicadas (p ej. tuberculosis); el que 

el ADN con información genética de la resistencia tenga la capacidad de persistir en el 

ambiente incluso después de la muerte de la célula; el que los superintegrones pueden 

transmitir multiresistencia; la amplia transferencia horizontal de genes entre bacterias 

patógenas y no patógenas; y la resistencia cruzada. 

En cuanto a la caracterización de los riesgos, es importante anotar que la incertidumbre de 

una predicción aumenta a medida que se simplifica el sistema para analizarlo y estudios 

realizados sobre algunos medicamentos aislados, en condiciones de laboratorio y con 

pruebas que simplifican excesivamente la realidad e indican que cierto medicamento tiene 

un “bajo riesgo”, deben ser atendidos con cautela (S. R. Hughes et al., 2013). Kümmerer 

(2009b) menciona que “en cuanto al destino y los efectos de los antibióticos contra las 

bacterias y otros organismos en el medio ambiente, no está claro si las pruebas 

estandarizadas utilizadas para la evaluación de riesgos de los productos químicos son 

apropiados para los antibióticos y otros productos farmacéuticos”.  

Rosi-Marshall y Royer (2012) resaltan que en las interacciones de los antibióticos en los 

ecosistemas, pueden presentarse gran variedad de modos de acción asociados a estas 

sustancias, que podrían influir en una amplia gama de organismos mediante interacciones 

posiblemente complejas, por lo que los antibióticos podrían causar efectos indirectos e 

incluso tener efectos entre niveles tróficos, que no están predichos por las pruebas de 

laboratorio que se realizan en una sola especie.  

Es importante resaltar que hay gran incertidumbre con respecto a los riesgos involucrados, 

por lo que las decisiones sobre la gestión del riesgo se hacen difíciles. Edqvist & Pedersen 

(2001) analizando el caso de la prohibición de los antibióticos como promotores de 

                                                
 

21 Preocupa, entre otros aspectos, el hecho de que la vancomicina, que es considerada un 
antibiótico de último recurso para ciertas infecciones -se usa cuando otros antibióticos han mostrado 
no ser efectivos-, presente actualmente un alto porcentaje de resistencia. En Estados Unidos, en 
un plazo de 10 años, la incidencia de enterococos resistentes a la vancomicina aumentó de 0% a 
25% (Pruden et al., 2006). 



86 Impacto ambiental de los medicamentos. Una aproximación desde el 

pensamiento ambiental 

 
crecimiento en Suecia, citan una de las conclusiones más importantes: “como los riesgos 

involucrados son de magnitud incierta, las decisiones sobre la gestión de riesgos son 

particularmente difíciles. El riesgo no puede, obviamente, ser excluido con certeza, ni 

puede ser determinado como aceptable. Los científicos pueden declarar que la información 

es insuficiente para la toma de decisiones, pero para los responsables políticos, la falta de 

acción no es una posición neutral, sino que representa una decisión positiva para no hacer 

nada. En un clima de incertidumbre, es preferible mostrar cautela”. 

Un aspecto importante de la perspectiva que se encuentra en la literatura relacionada  

consiste en la importancia que se le da a las ERA, sin embargo es válido preguntarse 

¿Cuál es la fortaleza de este enfoque y para qué se utiliza si la identificación de los riesgos 

no es un impedimento para la comercialización de los medicamentos? 

7.2 Crítica externa 

 

Desde la perspectiva planteada por los estudios de la RS, el asunto de los antibióticos 

como contaminantes en los cuerpos de agua oculta el papel determinante de las relaciones 

sociales en la génesis de la problemática. Conducir la discusión basándose únicamente en 

los elementos planteados presenta limitaciones, y por lo tanto reduce las posibilidades de 

análisis, entendimiento y acción. Desde esa perspectiva, se dificulta (si no imposibilita) ver 

al ambiente como algo distinto al conjunto de elementos que se pueden estudiar de manera 

fragmentada y que tienen como función el sustento del ser humano, así como dificulta ver 

al antibiótico más allá de una molécula con propiedades terapéuticas. 

La discusión que se plantea bajo este título pretende analizar la problemática evidenciada 

desde una postura crítica fundamentada en el pensamiento ambiental, y lo que intenta con 

esta idea no es afirmar que un estudio detallado o especializado no sea una vía que 

contribuya al entendimiento del problema; trata de expresar que separando el ambiente en 

pequeños componentes y haciendo a un lado su complejidad y su relación con las acciones 

humanas, se obtendrá una visión limitada. Del mismo modo que una visión reducida del 

ambiente, una visión biologicista de la salud/enfermedad y del medicamento, deviene en 

una comprensión limitada de la problemática.  



Impacto ambiental de los medicamentos. Una aproximación desde el 

pensamiento ambiental 

87 

 

7.2.1 La complejidad del ambiente. El ambiente y 
la episteme ambiental  

 

“Separando la mente de la materia se llegó a la idea del universo como 

sistema mecánico, formado por objetos aislados que, a su vez, estaban 

reducidos a componentes básicos cuyas propiedades e interacción 

probablemente determinaban todos los fenómenos naturales. Esta idea 

cartesiana de la naturaleza se extendió hasta incluir a los organismos 

vivientes, considerados como máquinas formadas de diferentes partes” 

(Capra, 1992). 

Esta idea continúa influyendo en nuestras vidas y es una razón fundamental para ver al 

ambiente como si estuviera formado por algunos compartimentos que se pueden aislar, y 

simultáneamente, promueve una única forma de estudiar las problemáticas ambientales, 

en donde estas son vistas de una manera reducida y simplificada.  

El ambiente es un elemento complejo y como tal, no se puede entender mediante el 

análisis aislado de los denominados compartimentos que lo conforman. El ambiente es 

una única totalidad que no se puede abordar aislándolo de sus relaciones íntimas con las 

sociedades humanas, ya que en esta relación se determinan los múltiples estados 

dinámicos (Carrizosa Umaña, 2000). 

Los estudios de la RS muestran una forma de aproximarse a la realidad que tiene ventajas 

y desventajas, pero también existen otras formas de hacerlo. Es importante no aislar o 

negar las causas profundas de la problemática ni dejar de lado las múltiples relaciones 

dinámicas entre estas que determinan los desenlaces. Es importante estudiar la 

problemática de una manera compleja, es necesario superar el legado cartesiano que 

conduce las ideas, superar lo que Morin (2007) denomina el “paradigma de la 

simplificación”. 

Los estudios analizados buscan aprehender la realidad con pretensión de objetividad y 

muestran un alto nivel de especificidad. En ellos se busca entender el problema y proponer 

soluciones cada vez a una escala más detallada, lo cual no es un problema per se, sino 
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que al hacerlo, la problemática se está aislando de las razones profundas que le dan 

origen. 

Esta visión de la investigación refleja una forma de conocer, entender, investigar e 

interactuar (intervenir) con el mundo, en donde la especialización del conocimiento y la 

idea de abordar cada problema de una manera cada vez más especializada conducirán a 

las soluciones. Esto se ve reflejado en algunas frases que se encuentran en los estudios 

como: “son necesarios más estudios para dilucidar los mecanismos genéticos de la 

resistencia encontrada” (Tu et al., 2008); “se necesita más investigación, en particular, de 

los mecanismos de resistencia involucrados” (Schmidt et al., 2000); “estudios más 

específicos son necesarios para entender qué favorece el crecimiento de bacterias 

resistentes y la transferencia de genes de resistencia” (Zhang et al., 2014); y “muestreos 

más extensivos, incluyendo el aislamiento de organismos en medios de cultivo adicionales 

y caracterización molecular específica de los genes de resistencia presentes en las cepas 

aisladas son necesarias para demostrar conclusivamente la conexión entre escorrentía 

terrestre y microorganismos en la corriente de agua” (Stachowiak, Clark, Templin, & Baker, 

2009). Dichas oraciones dan cuenta de una visión de la problemática.  

La episteme ambiental propone superar los postulados de la episteme moderna, y aboga 

por ver al ambiente y a la problemática de manera compleja, y así, entender al ambiente 

como la emergencia entre la relación ecosistema-cultura, para dejar de ver el mundo 

humano y el mundo natural como dos elementos separados. Mediante este paradigma se 

pueden ver los problemas ambientales con su base social, y por lo tanto, se hace necesario 

entender los problemas analizándolos con las articulaciones que conforman con el sistema 

social. Como explican Breilh y Tillería (2008), “los problemas de la naturaleza deben ser 

tratados a partir de sus raíces sociales, y del mismo modo, los problemas sociales deben 

comprenderse como parte de la vida en la madre naturaleza. Protección de la naturaleza 

y protección de la vida social y humana se presuponen entre sí”. 

El pensamiento ambiental cuestiona el proyecto científico de la modernidad y “reconoce 

los efectos de las formas de conocimiento en la construcción y destrucción de la realidad”, 

permite ser conscientes de la objetivación de la naturaleza, que en cierta medida ha 

conducido a verla de una manera utilitarista (Leff, 2006).  
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Debido a que el hombre se considera externo a la naturaleza y con potestad para 

manipularla según su voluntad y conveniencia, esta se ha cosificado y se ha 

conceptualizado como proveedora de materias primas para satisfacer las necesidades 

humanas y como sumidero de los residuos resultantes. 

Como muestran los artículos revisados, el ser humano manipula los ecosistemas para 

aumentar la producción,  con el objetivo de mejorar su ganancia. El ser humano, en medio 

de su proceso de adaptación transforma su entorno a conveniencia y en este caso, hacina 

a las especies que está utilizando para producción, cambia sus condiciones naturales y les 

administra cantidades indiscriminadas de antibióticos,  sin pensar en las consecuencias. 

En este proceso, construye (simbólicamente) y destruye el ecosistema, al punto de 

entender y accionar respecto a la presencia de microorganismos con el aumento en la 

cantidad de antibióticos que emplea. Todo esto refleja una visión utilitarista y la objetivación 

del ambiente, como una fuente de recursos, sin conciencia de las consecuencias 

posteriores. Lo propio ocurre en medicina humana, en donde se prescriben, dispensan, 

consumen y disponen antibióticos de manera inadecuada. 

7.2.2 La complejidad del medicamento y por qué 
este se encuentra en el ambiente  

 

La presencia de antibióticos en los ecosistemas (derivados de los medicamentos) no 

ocurre de manera espontánea, natural o inevitable. Estos se encuentran dispersos y 

causan impactos negativos en el ambiente debido a una serie de relaciones sociales que 

conducen a que estos estén presentes en los cuerpos de agua en la forma y cantidades 

determinadas por la actividad humana.  

Estos medicamentos no juegan únicamente un papel biomédico. El antibiótico, además de 

ser una molécula con propiedades terapéuticas también tiene roles dentro de los aspectos 

biológicos, ecológicos, económicos, políticos y simbólicos. Teniendo en cuenta esto, es 

posible repensar la problemática desde otra perspectiva.  
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La metáfora de la guerra contra los microorganismos 

La metáfora de la guerra contra las bacterias está fuertemente arraigada en nuestra mente, 

en nuestras prácticas y tiene un inconveniente en doble sentido: es fruto de la reducción 

del problema y simultáneamente reduce la capacidad de entender su complejidad. Según 

Capra (1992), “durante muchos años, después de que Pasteur hubo propuesto su teoría 

de los gérmenes, las investigaciones médicas se centraron en las bacterias y olvidaron 

estudiar el organismo humano huésped y su entorno… El énfasis puesto en las bacterias 

ha originado la idea de que la enfermedad es un ataque desde fuera”, un ataque de un 

organismo que es el enemigo y la causa única de la enfermedad y que por lo tanto hay que 

combatirlo para superar dicha enfermedad, y las cosas no han cambiado mucho en cuanto 

a esta creencia hasta ahora. 

La metáfora de la guerra contra las bacterias se puede entender también como una 

pretensión de dominio derivada del pensamiento reduccionista, mediante el cual algunos 

elementos (el hombre) son más importantes que otros (las bacterias) y por lo tanto los 

primeros tienen capacidad de decidir sobre los segundos. Como lo escribe Serres (1991), 

“el dominio cartesiano erige la violencia objetiva de la ciencia en estrategia bien regulada. 

Nuestra relación fundamental con los objetos se resume en la guerra y la propiedad”. 

Esta visión antropocéntrica y reduccionista ha conducido a simplificar el problema, ha 

llevado a suponer que es un asunto de antagonismo y no de convivencia. Como escribe 

Capra (1992), “nos hemos alejado de nuestro entorno natural y nos hemos olvidado de 

coexistir y cooperar con una rica variedad de organismos vivientes”. Pero incluso desde 

una visión antropocéntrica, la coexistencia con los microorganismos es benéfica para los 

seres humanos, además de indispensable. Según Gillings (2014), “la metáfora de la guerra 

no es buena porque representa a los microorganismos como el enemigo, cuando al 

contrario son extremadamente beneficiosos para los seres humanos y el resto de los 

organismos del planeta”. En este sentido, el antibiótico, más que una molécula con 

acciones bactericidas o bacteriostáticas, representa las esperanzas de combatir a los 

microbios, de ganar esa guerra. 

Los antibióticos tienen importantes usos gracias a su capacidad para tratar las 

enfermedades bacterianas y han contribuido a logros importantes; son herramientas 

terapéuticas altamente útiles, por ejemplo, en los trasplantes de órganos, en las cirugías 
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de alto riesgo, y como coadyuvantes en el tratamiento de diversos tipos de cáncer (Quizhpe 

Peralta, Encalada Torres, & Andrade Rodas, 2014). Los antibióticos son muy útiles en 

muchos casos, sin embargo, no hay que perder de vista que las mejoras en cuanto a la 

prevención de las enfermedades infecciosas se han logrado en mayor medida gracias a 

los avances sanitarios, a las mejoras de las condiciones de nutrición e higiene, además de 

los ciclos de autolimitación de las enfermedades infecciosas (Colgrove, 2002). 

Los antibióticos son una buena herramienta, pero su uso se realiza de manera 

indiscriminada, muchas veces sin contemplar las consecuencias adversas que se pueden 

presentar. Adicionalmente, se olvidan por lo menos dos aspectos importantes: primero, 

que “de la gran población de bacterias que hay en la tierra, sólo un número insignificante 

es capaz de generar enfermedades a los organismos humanos, y estas enfermedades, por 

lo general, son destruidas a su debido tiempo por los mecanismos inmunizadores del 

organismo” (Capra, 1992); y segundo, como explica Gillings (2014), “cualquiera que les 

declare la guerra a los microbios va a perder. Simple y llanamente no hay forma de ganar. 

Los microbios son tantos, tan diversos, tienen tal número de poblaciones y se multiplican 

tan rápido que cualquier mecanismo que inventemos para tratar de controlarlos o reducirlos 

a nuestra voluntad, no va a funcionar”. 

Si bien es cierto que hablando en términos biomédicos existe una relación entre bacterias 

y enfermedad, también es importante mencionar que existe relación entre bacterias y 

salud. Desde una postura convencional, el asunto de los antibióticos se plantea y entiende 

desde la metáfora de la guerra contra microorganismos, de los medicamentos como 

solución a los problemas de salud, de la necesidad de antibióticos para mejorar la 

producción y de los impactos ambientales reducidos a lo biológico. 

En contraposición, desde una postura ambiental es posible ver que además del uso de los 

antibióticos en sí mismo, existe una trama de relaciones en la sociedad que conducen al 

uso de medicamentos como solución a los problemas de salud y producción. Desde una 

postura ambiental es posible entender que más allá de propuestas para combatir a un 

enemigo se trata de un asunto de coexistencia con los microorganismos, en gran medida 

porque estos representan beneficio para la humanidad y porque estos tienen derecho de 

existencia.   
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Complementariamente,  no es del todo cierto que las bacterias sean las causantes de los 

problemas de salud, porque hay aspectos sociales que determinan el que se presenten las 

enfermedades, así como la capacidad de respuesta ante estas. Los medicamentos son  la 

menor de las soluciones, primero hay que optar por soluciones sociales, por buscar una 

organización social diferente, diferente en cuanto su forma de producción y distribución. 

El asunto de los antibióticos para mejorar la producción es apenas una de las caras de la 

problemática, pues se puede superar esta visión de los antibióticos para mejorar la 

productividad, por formas diferentes de producción que no estén orientadas a maximizar 

el beneficio económico. 

Los impactos de los antibióticos y sus orígenes no se reducen a lo biológico, van más allá 

y están presentes en la trama que conforman los ecosistemas y la cultura, se encuentran 

en las relaciones conflictivas de la sociedad con los ecosistemas. 

7.2.3 Las múltiples facetas del medicamento y el 
impacto ambiental de los antibióticos  

 

Los medicamentos tienen múltiples facetas, como la biomédica, la ecológica, la económica, 

la política y la simbólica. Entender al medicamento complejamente permite ampliar el 

espectro de análisis de la problemática del impacto de los medicamentos en el ambiente, 

porque “decir que los medicamentos son un recurso para aliviar el dolor, recuperar la salud 

y mejorar la expectativa y la calidad de la vida, es apenas una parte de la historia” (Vasquez 

Serrano, Cortés Gamba, & Rossi Buenaventura, 2011). Complementariamente, es 

importante entender que la salud/enfermedad reducida a su aspecto orgánico limita el 

entendimiento y abordaje, porque omite los factores causales de naturaleza social y 

comportamental (Lefevre, 1983). 

Los artículos de la RS muestran importantes avances en cuanto a la identificación de 

ciertos peligros e impactos derivados de la actividad farmacológica de los antibióticos como 

agentes quimioterapéuticos. Se mencionaron impactos como la alteración de la microbiota 

o la RBA y algunos impactos subsecuentes como la RBA cruzada, la dispersión de la RBA, 

la disminución de la eficacia terapéutica, el aumento de la morbilidad y la disminución en 

la producción. Sin embargo, se han dejado de mencionar impactos importantes.  
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A continuación se mencionan y explican los impactos ambientales de los antibióticos desde 

una perspectiva distinta, pretendiendo abarcar las relaciones ecosistema-cultura de 

manera simultánea con las múltiples facetas del medicamento. En algunas ocasiones no 

es posible limitar el impacto bajo un solo título debido a que los impactos comparten 

simultáneamente características de dos o más facetas, por lo que se encontrarán 

señalados como pertenecientes a la faceta que más representan. 

Impactos ambientales de los antibióticos en su faceta biomédica 

Algunos impactos y peligros derivados de las propiedades farmacológicas de los 

antibióticos fueron identificados en los artículos de la RS, sin embargo, hace falta 

relacionarlos con otros impactos. Por ejemplo, los antibióticos como agentes 

quimioterapéuticos, contribuyen a la RBA y esto necesariamente conduce a la disminución 

de la eficacia terapéutica. Este fenómeno hace peligrar los adelantos conseguidos en 

materia de asistencia sanitaria, pues cuando no son efectivos los antibióticos como 

herramientas terapéuticas, se ponen en riesgo, por ejemplo, los trasplantes de órganos y 

las cirugías de alto riesgo (Quizhpe Peralta et al., 2014). En este sentido (y relacionándolo 

con algunos aspectos de la faceta económica de los antibióticos), la RBA lleva al aumento 

en los costos de atención en la salud y a la falta de acceso a tratamiento, ya sea por 

inexistencia de este, por incapacidad de acceso físico a él o por el aumento en el costo del 

antibiótico que se debe emplear. Se puede llegar a la imposibilidad de un tratamiento, como 

ocurre por ejemplo en las infecciones causadas por Acinetobacter baumannii o Klebsiella 

pneumoniae con NDM-122 para las cuales no existe tratamiento efectivo (Quizhpe Peralta 

et al., 2014). 

Adicionalmente, los antibióticos en su faceta biomédica pueden causar efectos 

iatrogénicos severos, estos tienen la posibilidad de causar efectos nocivos para la salud a 

través de reacciones adversas y también pueden estar presentes en errores de 

medicación, más aún, teniendo en cuenta que “el 50% de la prescripción, dispensación y 

                                                
 

22 La NDM-1 (metalo-beta-lactamasa de Nueva Delhi) es un tipo de enzima que hace a las bacterias 
que la poseen resistentes a un gran número de antibióticos betalactámicos. “Confieren una alta 
resistencia a la mayoría de antibióticos incluidos los carbapenémicos, lo que limita grandemente las 
posibilidades de tratamientos exitosos a pacientes con bacterias multiresistentes principalmente 
entre Escherichia coli y Klebsiella pneumoniae” (Quizhpe Peralta et al., 2014). 
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consumo de medicamentos se hace de manera inadecuada” (World Health Organization, 

2011). 

Impactos ambientales de los antibióticos en su faceta ecológica 

Como fue mencionado en seis de las publicaciones de la RS, los antibióticos son un agente 

importante que altera la microbiota (Barros et al., 2011b; Carneiro et al., 2007; Le et al., 

2005; Schmidt et al., 2000; Tu et al., 2008). Como agentes quimioterapéuticos, los 

antibióticos están diseñados para afectar microorganismos, por lo que las bacterias, 

hongos y microalgas son los organismos que más se ven afectados con estas moléculas. 

Según las pruebas de toxicidad con bacterias de algunos estudios, los resultados indican 

que los efectos tóxicos adversos en comunidades bacterianas no pueden ser excluidos 

(Kümmerer, 2009b). 

En cuanto a los posibles impactos adversos de los antibióticos en algas, con base en la 

evidencia científica actual, “en general, los efectos de los agentes antibacteriales en 

bacterias y en algas se encuentran de 2 a 3 órdenes de magnitud por debajo de los valores 

tóxicos para niveles tróficos superiores”. Adicionalmente, teniendo en cuenta que las algas 

son la base de la cadena alimenticia de los ecosistemas acuáticos, incluso pequeñas 

disminuciones en las poblaciones de estas pueden afectar el balance de los sistemas 

acuáticos (Kümmerer, 2009b). 

En el mismo sentido, el agente quimioterapéutico tiene la capacidad de alterar la microbiota 

y puede desencadenar efectos nocivos a niveles inesperados, porque contrario al enemigo 

planteado por la metáfora de la guerra contra las bacterias, estas cumplen importantes 

funciones para el mantenimiento del planeta. Como menciona Gillings (2014), “algo que 

debemos tener presente es que el planeta como conjunto está regido por el ciclo de 

nutrientes como el azufre, el fósforo, el nitrógeno y el carbono. Los microorganismos se 

encargan del suministro de la mayor parte de servicios como el oxígeno que respiramos, 

el reciclaje de la celulosa en formas utilizables de carbono, el ciclo del azufre, la producción 

de nitrógeno para el crecimiento de las plantas y la fertilización”, entre otras muchas 

funciones.  
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Impactos ambientales de los antibióticos como elementos económicos 

Los medicamentos son bienes que se producen y comercializan; estos no son bienes 

ordinarios principalmente porque en algunos casos son útiles para mejorar la salud y 

porque estos se encuentran impregnados del valor de la salud (Lefevre, 1983); por lo tanto, 

el desarrollo, producción y comercialización no deberían realizarse de la misma manera 

que otros bienes. La publicidad incentiva el consumo de medicamentos (Ugalde & 

Homedes, 2009) y en consecuencia su presencia en los ecosistemas. Adicionalmente, “la 

publicidad de medicamentos ayuda a ocultar que todos los medicamentos tienen efectos 

adversos y que su uso innecesario puede causar efectos iatrogénicos severos” (Ugalde & 

Homedes, 2009). 

Los medicamentos están impregnados del valor que se les asigna socialmente como 

elemento que proporciona salud, en cierta medida, porque están respaldados por el 

soporte científico-técnico de la industria farmacéutica y del sistema de salud. Estos se 

presentan ante la sociedad como una herramienta derivada de la ciencia, del conocimiento 

imparcial y que persigue fines altruistas como beneficiar a la humanidad; sin embargo, esto 

no es completamente cierto, pues su investigación, desarrollo y comercialización obedecen 

en mayor medida al interés económico de la industria farmacéutica. Por esta razón ciertas 

moléculas se estudian más y se invierten más recursos en investigación de los 

medicamentos que generan mayor ganancia. 

Existe la idea generalizada de que los medicamentos se producen con el único fin de 

mejorar la salud. Algunos autores señalan que “[los medicamentos] son desplegados con 

el único propósito de curar enfermedades o aliviar los síntomas” (Götz & Deffner, 2010), y 

esta perspectiva conduce a olvidar algunas dimensiones importantes de estos productos. 

Otros autores, de manera más acertada afirman que “los medicamentos son bienes de 

consumo, de producción industrial, usualmente producidos por empresas con fines 

lucrativos. Es usual que tales empresas, que dependen de sus ventas, hagan sus mejores 

esfuerzos por maximizar sus ganancias” (Vasquez Serrano et al., 2011). 

En cierta medida por la influencia de la industria farmacéutica (que en algunos casos 

incentiva el uso desmedido de medicamentos), y en otros casos debido a la forma de 

producción de alimentos (que conlleva a su uso indiscriminado), actualmente se están 
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depositando grandes cantidades de estos productos en los ecosistemas. Como se 

menciona en los artículos de la RS, uno de los factores más importantes para que los 

antibióticos estén presentes en los ecosistemas es debido a la forma de producción actual 

(Boinapally & Jiang, 2007; Matyar, 2007). Valdría la pena cuestionarse la forma de producir 

alimentos, particularmente cuando esta implica el uso intensivo de antibióticos. 

Tu et al. (2008) destacan como causas de las enfermedades en los cultivos de peces las 

deficiencias higiénicas en el cultivo, las elevadas densidades poblacionales, el 

hacinamiento y la ausencia de barreras sanitarias. Estas fallas se derivan de la forma de 

producción intensiva. Dichos autores explican también que esto conduce al uso 

indiscriminado de antibióticos, sin embargo, la discusión gira en torno al uso del 

medicamento, y no se cuestiona en ningún momento la forma de producción, la cual es 

reconocida por los autores como determinante de las infecciones. 

Los impactos de los medicamentos como elementos económicos se extienden a varios 

aspectos de la vida, por ejemplo, los medicamentos promueven el enriquecimiento de la 

industria farmacéutica y por lo tanto la inequidad. 

El enriquecimiento de la industria farmacéutica, es decir, el enriquecimiento de algunas 

pocas personas, necesariamente se acompaña del empobrecimiento de muchos (Orozco, 

2012), pues “la riqueza es obra de un proceso de acumulación desigual y solo con base a 

la desigualdad puede darse esa acumulación” (Ángel-Maya, 1995). 

Si bien es cierto que como mercancía en el actual sistema económico, la investigación, 

desarrollo y comercialización de los medicamentos es un sector económico que genera 

empleo y contribuye al crecimiento de las economías; simultáneamente genera inequidad. 

El medicamento se comercializa en grandes cantidades, promoviendo el enriquecimiento 

de la industria farmacéutica, que incentiva el uso de estos como promotores de 

crecimiento, además del uso indiscriminado con fines profilácticos y terapéuticos. El 

negocio de los medicamentos es sobresalientemente rentable. Un dato que llama la 

atención es que en 2013 la industria farmacéutica obtuvo los márgenes de ganancia 

promedio más altos del sector industrial en el mundo entero, por encima de sectores como 

los bancos, la industria automotriz, el sector petróleo y gas y los medios de comunicación 

(R. Anderson, 2015). Según la misma publicación, contrario a la idea que se promueve 
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desde la industria farmacéutica, esta gasta más recursos en mercadeo de sus productos 

que en investigación y desarrollo. Esto es lo opuesto a lo que las industrias farmacéuticas 

suelen explicar para justificar los altos precios en los medicamentos.  

Los elevados márgenes de ganancia y la prioridad que se le brinda a los medicamentos 

como alternativa de salud, por encima de la equidad o al bienestar social, conduce a pensar 

que muchas veces “en el terreno del derecho a la salud parecería ser que sacrificamos 

mucho en el terreno de lo social, para favorecer el terreno de los negocios” (Vasquez 

Serrano et al., 2011). Los antibióticos causan impactos como mercancía y 

simultáneamente en lo simbólico, pues el medicamento como símbolo de curación genera 

consumismo. 

Otro aspecto económico (relacionado con la faceta simbólica de los antibióticos) consiste 

en que los antibióticos permiten la comercialización de la salud debido a una concepción 

reducida de esta, especialmente cuando se centra en los aspectos biomédicos. Para el 

caso de los antibióticos el modelo funciona bastante bien, pues se evidencia que el 

antibiótico acaba con el microorganismo causante de la enfermedad. Desde la perspectiva 

biomédica, a los problemas de salud se les busca la solución mediante el consumo de 

medicamentos (Orozco Diaz & Holguín Hernández, 2014). 

Otros impactos importantes de los antibióticos como mercancías consisten en limitar el 

acceso para algunos sectores de la población que no cuentan con los recursos suficientes 

para acceder a estos; no solo a los de última generación, sino incluso a los antibióticos 

esenciales, debido a su elevado precio en el mercado en comparación con los recursos 

disponibles para adquirirlos. En algunos casos esto se debe a que como consecuencia de 

la RBA, se hace necesario el uso de antibióticos más costosos, lo que excluye a las 

personas que los puedan necesitar y no cuentan con los recursos. Los medicamentos 

como mercancías de alto costo niegan la posibilidad a ciertos grupos sociales. Según 

Ugalde y Homedes (2009), “muchos cuestionan la moralidad de estos beneficios que dejan 

a 2.000 millones de personas sin acceso a los medicamentos que necesitan”. 

Dentro de los impactos económicos se incluyen el aumento en el gasto directo o indirecto 

en salud y la inequidad promovida. Según Quizhpe Peralta et al. (2014) “los antibióticos 

son la tercera clase de medicamentos más vendidos a nivel mundial, con un mercado anual 
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entre $7 millones y $22 mil millones de dólares. Las estimaciones actuales sugieren que 

de este gasto alrededor de $4 mil millones a $5 mil millones son resultado del pago extra 

que generan las bacterias resistentes a los antibióticos”. 

Otro impacto significativo consiste en el aumento de los costos hospitalarios, así como la 

carga económica sobre los individuos, familias y la sociedad en general, quienes se ven 

afectados cuando se encarece la asistencia médica debido a que las bacterias dejan de 

responder a los antibióticos de primera línea, lo que conlleva a la necesidad de recurrir a 

medicamentos más costosos e incluso a algunos que no están disponibles en una 

determinada zona geográfica (Quizhpe Peralta et al., 2014). 

Impactos ambientales de los antibióticos como elementos políticos 

Uno de los impactos ambientales más importantes de los antibióticos como elementos 

políticos se fundamenta en la medicalización de la sociedad. Esta consiste en atribuir a 

diversos problemas una respuesta desde la atención médica. Como expresa Illich (1975), 

“la medicalización de la vida se manifiesta como la intrusión de la asistencia a la salud en 

el presupuesto, la dependencia respecto de la atención profesional y como el hábito de 

consumir medicamentos”.  

La medicalización se presenta como un problema por lo menos en dos sentidos: primero, 

crea dependencia de los sistemas de salud, por lo que condiciones que no son propias del 

área médica, pasan a tener la obligación de ser atendidos por un profesional de la salud, 

restándole autonomía a los individuos. En el otro sentido, la medicalización conduce a la 

medicamentalización, o el uso de medicamentos para resolver distintos problemas, no 

necesariamente de salud, lo que, entre otras cuestiones, promueve la presencia de 

medicamentos en los ecosistemas.  

Sobre el primer aspecto, Foucault (1976) señala: “el control de la sociedad sobre los 

individuos no se opera simplemente por la conciencia o por la ideología sino que se ejerce 

en el cuerpo, con el cuerpo. Para la sociedad capitalista lo importante era lo biológico, lo 

somático, lo corporal antes que nada. El cuerpo es una realidad biopolítica; la medicina es 

una estrategia biopolítica”. En el caso particular de los antibióticos en el ambiente, no solo 

se trata del cuerpo humano, pues también se ejerce control sobre otros organismos y su 

dinámica normal, se ejerce control sobre las especies que se cultivan.   



Impacto ambiental de los medicamentos. Una aproximación desde el 

pensamiento ambiental 

99 

 

En cuanto al segundo problema, por ejemplo, en el asunto de la producción (que en el 

fondo es un problema de maximizar la ganancia por encima de los posibles impactos 

negativos que pueda generar) se pretenden resolver las deficiencias de un modelo de 

producción mediante el uso de antibióticos. 

Así mismo, problemas que no pertenecen al área médica, como la inequidad, la falta de 

alimentos o la vulnerabilidad se buscan resolver mediante el uso de antibióticos. La 

medicalización se presenta como elemento de control sobre los cuerpos y las mentes de 

los sujetos bajo la creencia de los medicamentos como única o primera respuesta a los 

problemas de salud.  

Por otra parte, los antibióticos contribuyen a legitimar la función del estado frente a la 

sociedad con respecto a sus obligaciones de resolver problemas de salud. Adicionalmente, 

la salud/enfermedad centrada en los aspectos biomédicos a los que se responde con el 

uso de medicamentos, distraen y distorsionan la percepción de los problemas y por tanto 

distrae los objetivos políticos (Illich, 1975; Orozco Diaz & Holguín Hernández, 2014). 

En el campo político-económico-simbólico, es importante mencionar que ciertamente los 

medicamentos son una mercancía, pero no una mercancía cualquiera. En términos del 

cuerpo humano como campo de disputa o terreno de juego, “la elección de este terreno de 

juego no sólo permite la promoción del remedio mercancía como una mercancía 

cualquiera, sino como una mercancía especial, porque respaldada por los conocimientos 

científicos, cuyo valor de uso expresa entonces la Verdad” (Lefevre, 1983). 

En el campo político-económico, los antibióticos medicalizan, y, por ejemplo, aspectos de 

la vida derivados de la inequidad, como la desnutrición23 (factor determinante para el 

desarrollo de una infección), pasan a ser tratados como condiciones médicas que 

necesitan ser tratadas con medicamentos. En estas condiciones de medicalización, los 

antibióticos también generan dependencia, tanto al sistema de salud como a los 

                                                
 

23 Un elemento clave consiste en que las personas que tienen infecciones más frecuentemente y 
más graves, son aquellas desnutridas. Esto contribuye a aumentar la inequidad. Los más pobres 
tienen mayor riesgo, están más expuestos, tienen menos acceso a servicios y cuando lo tienen es 
inoportuno; adicionalmente tienen peores resultados con tratamientos que en otros grupos sociales 
pueden ser efectivos (Evans & Stoddart, 1996). 
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antibióticos en sí mismos. Adicionalmente, orienta el análisis de la salud tanto humana 

como de los ecosistemas, concentrándolo en lo biomédico y en lo biológico, alejándolo de 

los aspectos sociales. 

Impactos ambientales de los antibióticos como elementos simbólicos 

Además de las facetas mencionadas, el medicamento también tiene una faceta simbólica. 

Según  Méndez (2000) “desde el laboratorio de fabricación pasando por el consultorio del 

médico hasta llegar al cuerpo del paciente, del usuario, el medicamento incorpora un 

mundo de representaciones sociales, de poderes y de símbolos que al cabo lo revisten de 

múltiples facetas”. 

Ver al antibiótico únicamente en su faceta biomédica y como solución a los problemas de 

salud oculta y niega la posibilidad de ver las causas sociales de las infecciones bacterianas 

(inequidad, pobreza, desnutrición, ausencia de asistencia sanitaria). En términos de la 

producción de alimentos, contribuye a perpetuar la percepción de que el problema de la 

productividad se soluciona usando antibióticos como promotores de crecimiento, con fines 

profilácticos y terapéuticos, por encima de cuestionarse la forma de producción. 

Esta perspectiva acotada, orienta las acciones desde la perspectiva del medicamento 

como elemento salvador y en consecuencia, contribuye a perpetuar una mirada de la salud 

de manera equiparable al funcionamiento de una máquina. 

La sociedad ha incorporado al medicamento como un símbolo en la red de símbolos 

estructurada que emplea para descifrar el mundo (Ángel-Maya, 2003). Este representa la 

salud, el bienestar y se le atribuyen capacidades más allá de las posibilidades de sus 

funciones (Méndez, 2000). 

En muchos casos, el medicamento cumple simultáneamente su función biomédica y su 

función simbólica, y por ejemplo, alivia el dolor ayudando al bienestar del individuo, lo que 

genera que este crea o fortalezca sus ideas sobre el medicamento como solución a los 

problemas de salud. Precisamente esta eficacia simbólica24 promueve el olvido de un 

                                                
 

24 El medicamento se convierte en símbolo debido a que funciona y funciona debido a que es un 
símbolo que tiene sentido en la cultura (Lévi-Strauss, 1974). 



Impacto ambiental de los medicamentos. Una aproximación desde el 

pensamiento ambiental 

101 

 

concepto de salud más amplio y oculta los aspectos sociales de la salud/enfermedad, 

ayudando a instalar en la mente de las personas al medicamento como solución a los 

problemas de salud (Lefevre, 1983; Lévi-Strauss, 1974). 

El antibiótico, en la medida que representa el conocimiento científico (promovido por los 

actos de la prescripción, la adquisición, poseer el medicamento y eventualmente 

consumirlo), fortalece la idea de enfermedad como un agente causal que se contrarresta 

con un medicamento, al igual que fortalece la idea del hombre-máquina que cuando no 

funciona correctamente se repara. 

En cuanto a los efectos de los antibióticos en sus facetas simbólicas-políticas, este 

incentiva la fe en la ciencia como solución a los problemas de salud, del mismo modo que 

incentiva el uso de antibióticos por encima de medidas de higiene, sanitarias y de nutrición. 

Adicionalmente contribuye a reducir la comprensión de la salud a una visión biomédica, 

ocultando su determinación social (Breilh, 2013). Por lo tanto, contribuye a 

perpetuar/reproducir una mirada simplista, reduccionista, biologicista y mecanicista de la 

salud-enfermedad-atención (Orozco, 2012). Además, no solo oculta otras formas de 

comprender la salud, también contribuye para que se pierda de vista lo importante de 

cuestionarse sobre el modelo civilizatorio. 

Mencionado lo anterior, se entiende que el uso de antibióticos no está orientado por el 

único propósito de promover o mejorar la salud y que los impactos ambientales de los 

antibióticos no solo se reducen a los problemas biológicos. Creer esto, es una de las 

implicaciones de tener una mirada reducida del ambiente, del medicamento y de la 

salud/enfermedad. Adicionalmente, esta visión reducida, que no estructura las 

interrelaciones entre los elementos ecosistémicos con los elementos sociales y limitada 

porque toma solo algunos de los aspectos de esa red, es funcional al modelo civilizatorio 

y ayuda a reproducirlo.  
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7.2.4 Crítica al enfoque del riesgo 

 

Más allá del enfoque y los planteamientos sobre el riesgo mencionados en las 

publicaciones de la RS, el riesgo de los antibióticos en el ambiente debe evaluarse también 

en términos sociales y no únicamente en cuanto a los efectos sobre algunos organismos 

específicos. Las consecuencias no previstas de estos elementos en el ambiente pueden 

tener mayores alcances que los planteados, sobre los que Beck (2002) menciona que 

estamos en una sociedad del riesgo, en donde las consecuencias no deseadas de la 

modernidad se han radicalizado y se han hecho globales. 

El enfoque del riesgo planteado en las publicaciones sobre medicamentos y medio 

ambiente asume que existen riesgos que son inevitables (en buena parte “naturales”), que 

hay que asumirlos y gestionarlos (identificarlos, medirlos, caracterizarlos, intervenir los 

evitables y mitigar los inevitables), no asumen los riesgos como producto social y se basa 

en la predicción de concentraciones que pueden ser encontradas en los diferentes 

compartimentos ambientales, y con base en estudios toxicológicos en organismos 

estandarizados se determina si la relación concentración predicha/efectos tóxicos 

representa un riesgo. A pesar de las complejidades técnicas incluidas en este abordaje, es 

una simplificación importante del ambiente, que conduce a un sesgo y probablemente a 

una minimización de la percepción del riesgo que representan los antibióticos en los 

ecosistemas. 

Particularmente en este asunto de los antibióticos, el riesgo se ha hecho global. Como 

señala la OMS en un reciente informe acerca de la resistencia a los antimicrobianos y en 

particular a los antibióticos, “esta grave amenaza ha dejado de ser una previsión para el 

futuro y es ya en todas las regiones del mundo una realidad que puede afectar a cualquier 

persona de cualquier edad en cualquier país”. En este mismo sentido, Beck (2002) señala 

que “toda sociedad, por supuesto, ha experimentado peligros. Pero el régimen del riesgo 

es una función de un orden nuevo: no es nacional, sino global”. La modernidad ha 

conducido a la globalidad del riesgo y el asunto de los antibióticos se ha transformado en 

una problemática de escala global, con consecuencias indeterminadas a la misma escala.  
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Otro elemento importante a tener en cuenta en cuanto al riesgo es la desigualdad en su 

distribución, este es un producto en gran medida social y es consecuencia del modelo 

civilizatorio. En el contexto del riesgo individualizado, el riesgo no es distribuido en igual 

proporción para cada uno, ni de manera equitativa (¿acaso quiénes son los beneficiarios 

del riesgo no deberían asumirlo en mayor medida?). Adicionalmente, el riesgo no solo es 

distribuido de manera desigual, sino que son precisamente las poblaciones excluidas y 

más vulnerables socialmente las cuales asumen un mayor riesgo. Como menciona Beck 

(2002), “la primera ley de los riesgos medioambientales es: la contaminación sigue al 

pobre”. 

En el escenario de riesgo planteado, parece valido cuestionarse quién debe decidir sobre 

los riesgos que la sociedad está dispuesta a correr y si no es importante considerar el 

principio de precaución como una alternativa importante. 

7.2.5 Abordar la problemática desde el 
pensamiento ambiental 

 

Se ha propuesto hasta aquí ver la problemática de una manera diferente; más que el 

impacto de un principio activo sobre un organismo, entender a los medicamentos como una 

construcción social que afecta de diversas maneras el ambiente. En este sentido, entender 

y abordar una problemática ambiental hace indispensable repensar la sociedad en su 

conjunto (Ángel Maya, 2013), articulando los efectos que se observan a nivel biológico con 

sus orígenes e impactos sociales. 

Entendido el ambiente como la emergencia entre las relaciones entre los ecosistemas y la 

cultura, se pone en evidencia que los impactos de los medicamentos, cuando se habla del 

ambiente no se deben limitar al componente biológico, este, más bien se debe centrar en 

las interacciones de las formaciones sociales con los ecosistemas (Ángel-Maya, 2013). 

Es necesario avanzar en la construcción de abordajes distintos para el problema del 

impacto ambiental de los medicamentos, y particularmente al de los antibióticos en los 

cuerpos de agua y todas sus consecuencias derivadas. Como se ha mostrado a lo largo 

de este documento, una visión que integra los aspectos de la relación ecosistema-cultura 
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permite tener un abordaje integral, y de este se derivan ideas e interpretaciones que 

conducen a un mejor análisis y a nuevas prácticas. 

Los avances en materia de medicamentos en el ambiente, a pesar de ser incipientes, son 

importantes y aportan elementos necesarios para la discusión; sin embargo, continuar con 

las limitaciones propias del paradigma de la modernidad conducirá ineluctablemente a una 

visión reducida, biologicista y determinista. Es necesario avanzar desde diferentes frentes 

que contribuyan no solo en los aspectos biológicos, hay que repensar las dimensiones 

ecológicas, económicas, políticas y simbólicas. Es necesario repensar el ambiente, el 

medicamento y la salud como elementos complejos que necesitan una aproximación 

compleja para su entendimiento. 

Probablemente continuar por la senda actual permitirá avances importantes en el 

entendimiento de la problemática y la propuesta de soluciones parciales, limitadas e 

incompletas, pero más allá de los probables progresos, esto perpetuará, a través del 

modelo civilizatorio, una mirada simplista, reduccionista, biologicista y mecanicista del 

problema. 

7.3 Limitaciones del estudio 

 

El presente trabajo consistió en una aproximación del autor al pensamiento ambiental y 

simultáneamente en una aproximación desde el pensamiento ambiental a una 

problemática reciente y poco trabajada. Existe una limitación importante en cuanto al 

manejo del pensamiento ambiental por parte del autor, debido en mayor medida, a que el 

desarrollo de la maestría y el trabajo de grado son las herramientas que empleó el autor 

para acercarse a este. 

En las revisiones sistemáticas puede haber problemas considerables relacionados con la 

identificación de estudios no publicados y literatura gris (Petticrew, 2001), en esta revisión 

se hicieron pocos esfuerzos para buscar esta literatura. En la literatura científica se 

reconoce que los estudios que no se publican tienden a ser los que tienen resultados 

negativos y en general son de menor calidad, así que para los propósitos de este estudio 

el incluir este tipo de estudios parece ser de poca relevancia. Adicionalmente, la búsqueda 
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de los artículos de la RS se realizó únicamente en la base de datos Scopus, lo que puede 

haber generado exclusión de algunas publicaciones. 

Una posible alternativa para ampliar el espectro de la RS puede consistir en incluir, por 

ejemplo, políticas públicas, entrevistas a expertos (tanto de la perspectiva ambiental como 

desde el enfoque hegemónico), y entrevistas a las comunidades afectadas, entre otras 

fuentes. Estas podrían brindar información con una perspectiva más amplia sobre la 

problemática para un estudio posterior. 

Puede existir una limitación en cuanto a la evaluación de la calidad debido a que se empleó 

la herramienta STROBE, que evalúa la calidad del informe, más no la calidad del estudio; 

sin embargo, se incluyó la calidad del muestreo como criterio para evaluar la calidad de los 

estudios. Adicionalmente, como en todo trabajo realizado sobre fuentes primarias, las 

limitaciones estarán dadas por lo que los autores reporten. 

El estudio se planteó sobre la matriz agua, sin embargo, debido a que algunos estudios 

analizaron simultáneamente agua y otros componentes sin mostrar información por 

separado, se incluyeron animales, sedimentos, lagunas de estiércol, heces y arena de 

playa. En este mismo sentido, no se incluyó el término sedimentos en la búsqueda, sin 

embargo, los estudios resultantes que analizaban esta matriz, fueron tenidos en cuenta 

debido a la imposibilidad de separar la información desde lo reportado en los artículos.  

Como se mencionó inicialmente en el documento, el estudio se enfocó en la matriz agua y 

en antibióticos, debido a las limitaciones de tiempo y financiación del estudio. 

Debido a las limitaciones de traducción, fue descartado un artículo ya que este se 

encontraba en turco. 
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8. Conclusiones y recomendaciones 

8.1 Conclusiones 

 

El impacto ambiental de los antibióticos actualmente se concibe predominantemente como 

algunos efectos biológicos que pueden llegar a tener una repercusión actual y futura en el 

ser humano. Esta visión, además de tener un fuerte componente antropocéntrico, reduce 

los efectos del medicamento a lo quimioterapéutico, olvidando los efectos ecológicos, 

económicos, políticos y simbólicos que están implicados. 

 

Desde una perspectiva ambiental, el impacto de los medicamentos no se reduce a las 

alteraciones en ciertos organismos o a las repercusiones en el entorno en el que estos se 

encuentran. Desde una postura ambiental, la problemática de los medicamentos, abarca 

aspectos sociales que dan origen y se ven afectados por esta problemática. 

 

El abordaje actual de la problemática de los medicamentos en el ambiente y en particular 

de los antibióticos en el agua presenta limitaciones en cuanto al estado del conocimiento 

del objeto de estudio, y aún más importante, presenta limitaciones en cuanto a la forma de 

aproximarse a él. Basándose en el abordaje actual, las relaciones sociales que dan origen 

y determinan la problemática no son visibles. 

 

El pensamiento ambiental, como modelo de pensamiento diferente a la episteme moderna, 

presenta elementos que pueden contribuir ampliamente al entendimiento de la 

problemática. Una manera diferente de concebir al ambiente, que contemple sus aspectos, 

ecológicos, económicos, sociales, políticos y simbólicos relacionados entre sí, y no 

solamente los aspectos biológicos, permite un abordaje diferente de la problemática, y 

como consecuencia se desprenderán métodos para conocer, propuestas para intervenir, y 

prácticas diferentes. 

 

Como se resume en la Figura  8-1, la problemática de los medicamentos en el ambiente 

desde el abordaje hegemónico presenta las limitaciones que se discutieron anteriormente. 

Su entendimiento, abordaje e intervenciones se centran en lo biológico y se realizan en el 
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marco de la modernidad. Pasar de esta visión a un abordaje ambiental, permite integrar 

los aspectos biológicos con los ecológicos, económicos, políticos y simbólicos, todo en el 

marco de las relaciones ecosistema-cultura. Desde esta perspectiva es posible entender 

las relaciones que dan origen a la problemática y las articulaciones que conforman el 

sistema social. 

 

Figura  8-1. Del abordaje hegemónico a un abordaje ambiental de la problemática de los medicamentos en el 

ambiente 

 

Fuente: elaboración propia. 

 

Los problemas ecológicos, así como la salud humana, cuando se analizan desde las 

perspectivas encontradas en los artículos, además de presentar limitaciones, ayudan a 

perpetuar una única forma de ver, entender y abordar el ambiente, la salud/enfermedad y 

los medicamentos. El inconveniente fundamental de esta perspectiva es que orienta las 

acciones futuras, por lo que reproduce una visión biologicista, reduccionista y simplificante 

de los problemas ambientales. Desde la perspectiva del ambiente como la emergencia de 

las relaciones ecosistema-cultura, se amplía la posibilidad de análisis, permitiendo 

trascender de las visiones reduccionistas del mundo. 
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Existen diversas maneras de entender, abordar y actuar sobre la problemática y es 

necesario tenerlas en cuenta. El paradigma predominante actual de la ciencia aporta 

múltiples elementos importantes, tanto ideas como herramientas, y es necesario 

conocerlos y entenderlos profundamente, sin embargo, entendiendo que este modelo tiene 

sus limitaciones, también es importante rebatir los aspectos de este paradigma que limitan, 

escinden y constriñen las diferentes formas de análisis. También es necesario superarlas 

con ideas creativas que permitan nuevas formas de abordaje, así como es necesario 

conservar los aportes que provienen de este paradigma y contribuyen al análisis y 

entendimiento de la problemática. 

 

8.2 Recomendaciones 

 
Realizar investigaciones sobre el impacto ambiental de los medicamentos desde una 

perspectiva amplia, que integre tanto los aspectos ecosistémicos como los culturales. Para 

esto, se deben promover espacios de investigación y discusión sobre el paradigma actual 

de la ciencia, sus aportes, sus limitaciones y sobre perspectivas diferentes que pueden 

contribuir a un mejor conocimiento y a unas mejores prácticas. 

Promover el trabajo interdisciplinar para la comprensión de los impactos de los 

medicamentos en el ambiente, porque una visión elaborada con el aporte de varias 

perspectivas y disciplinas puede contribuir enormemente a la comprensión de este 

fenómeno. Así mismo, puede contribuir a adoptar una postura crítica frente a la 

construcción y abordaje actual del conocimiento. 

Promover la reflexión sobre el papel de los medicamentos en la sociedad y en los 

ecosistemas, no únicamente como agentes quimioterapéuticos, sino como elementos 

cargados de valor, como elementos que pueden contribuir a la inequidad y que pueden 

contribuir la perpetuación de una visión de la ciencia como único agente de verdad.  

Comprender la salud humana y de los ecosistemas considerando las relaciones complejas 

que les originan, moldean y limitan. 

Difundir información sobre los impactos ambientales de los medicamentos, especialmente 

de los antibióticos para generar conciencia sobre la importancia de esta problemática.  
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A.  Anexo: Categorías para la extracción de 
información de los artículos seleccionados 
en la Revisión 

No. Criterio Descripción 

1 Título Título de la publicación 

2 Adscripción Adscripción reportada de los autores del artículo 

3 Financiación Fuente de financiación del estudio 

4 Año Año de publicación del estudio 

5 Revista Revista en la que fue publicado el artículo 

6 País País en donde se tomaron las muestras 

7 Provincia/Estado/Departamento/Ciudad Procedencia detallada de las muestras 

8 Objetivo Objetivo del estudio 

9 Tipo de estudio 
Tipo de estudio, ya sea descriptivo, comparativo, 

etc. 

10 
Actividad generadora de contaminación 

que estudia 

Responde a la pregunta qué actividad (en 
términos generales) señalan los autores como 

generadora del impacto ambiental (p ej. 
producción de alimentos, descarga de PTAR) 

11 Actividad detallada 

Responde a la pregunta qué actividad 
específicamente señalan los autores como 

generadora del impacto ambiental (p ej. 
producción de alimentos, específicamente peces 

o camarones o aves de corral) 

12 Antibióticos considerados Antibióticos que fueron estudiados 

13 Bacterias resistentes 
Bacterias reportadas como resistentes a los 

antibióticos 

14 Multiresistencia 
Responde a la pregunta ¿las bacterias 

estudiadas presentaron resistencia por lo menos 
a dos antibióticos simultáneamente? 

15 Matriz 
En qué matriz fue realizado el estudio (p ej. agua 

superficial, sedimento) 

16 Impacto ambiental Impacto ambiental reportado 

17 Causas del impacto 
Qué identifican los autores como causa de ese 

impacto 

18 Discusión sobre la causa 
Cuál es la discusión que se presenta sobre la 

causa del impacto 

19 Resultado 
Cuáles fueron los principales resultados del 

estudio 
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No. Criterio Descripción 

20 Discusión 
Cuáles fueron los principales elementos de la 

discusión 

21 Conclusiones Cuáles fueron las conclusiones del estudio 

22 Noción de contaminante 
Qué dicen los autores sobre los contaminantes. 

Qué perciben como contaminante. 

23 ¿Qué dice sobre el medicamento? Qué dicen los autores sobre los medicamentos 

24 Soluciones que propone 
Qué soluciones proponen los autores frente a la 

problemática encontrada 

25 
Hacia dónde se debe orientar la 

investigación futura 
Hacia donde se debe orientar la investigación 

futura según los autores del estudio 

26 Observaciones Notas sobre el estudio 
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B. Anexo: Criterios para la evaluación de 
calidad con base en la lista de verificación 
STROBE 

Sección 
Número 
de ítem 

Criterio de evaluación 

Título y 
resumen 

1 Indica el diseño en título o resumen 

2 El resumen contiene lo que se hizo 

Introducción 
3 Contexto. Pone en contexto la investigación 

4 Objetivos. Establece objetivo e hipótesis (hipótesis si aplica) 

Métodos 

5 
Diseño del estudio. Presenta elementos claves del diseño del estudio 

(elementos clave que explican si describe o compara) 

6 

Diseño del estudio. Describe los criterios de elegibilidad. Por ejemplo 
sitio, periodo, matriz, uso de antibióticos, contaminante (antibiótico, 

bacterias, genes). Si es comparativo: que las condiciones basales sean 
similares, con excepción de la variable bajo estudio. 

7 
Diseño del estudio. Define claramente las variables de exposición 
(causas) y las variables de desenlace (los desenlaces (presencia o 

efecto del contaminante)). 

8 
Variables y fuentes de los datos. Para cada variable de interés, provee 

fuentes de los datos y detalles de los métodos de evaluación o medición 

9 
Variables y fuentes de los datos. Describe cómo se abordaron los 

sesgos 

10 
Variables y fuentes de los datos. Describe si se utilizó un muestreo 
estándar para determinar el número de muestras y la recolección 

11 
Explica cómo fueron tratadas las variables cuantitativas (especialmente 

hablando de la Concentración Mínima Inhibitoria (MIC) o desde qué 
valor se consideran resistentes las bacteria y por qué) 

12 Métodos estadísticos. Presenta métodos estadísticos. 

13 
Métodos estadísticos. Describe los métodos estadísticos (estadística 

descriptiva, comparativa) en caso de ser técnicamente aplicable. 

Resultados 14 Presenta los resultados con el análisis estadístico (si aplica) 
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Sección 
Número 
de ítem 

Criterio de evaluación 

Discusión 15 
Resultados clave. Resume los resultados con base en el objetivo del 

estudio 

Limitaciones 

16 Discute las limitaciones y sesgos del estudio 

17 
Interpretación. Da una interpretación cautelosa de los resultados 
teniendo en cuenta los objetivos, las limitaciones, multiplicidad de 

análisis, resultados de estudios similares y otra evidencia relevante 

18 
Generalización. Discute la posibilidad de generalización de los 

resultados del estudio (validez externa) 

Financiación 19 Reporta las fuentes de financiación del estudio 
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C. Anexo: Tablas de resultados 

Estudios seleccionados para la revisión sistemática 

Número Autor principal Título del estudio Año Referencia 

1 Matyar 

Distribution and antimicrobial 
multiresistance in Gram-negative 
bacteria isolated from Turkish sea 

bass (Dicentrarchus labrax L., 
1781) farm 

2007 (Matyar, 2007) 

2 Boinapally 

Comparing antibiotic resistance in 
commensal and pathogenic 

bacteria isolated from wild-caught 
South Carolina shrimps vs. Farm-

raised imported shrimps 

2007 
(Boinapally & 
Jiang, 2007) 

3 Schmidt 

Occurrence of Antimicrobial 
Resistance in Fish-Pathogenic and 
Environmental Bacteria Associated 

with Four Danish Rainbow Trout 
Farms 

2000 
(Schmidt et al., 

2000) 

4 Vieira 

Antimicrobial susceptibility of 
Escherichia coli isolated 

from shrimp (Litopenaeus 
vannamei) and pond 

environment in northeastern Brazil 

2010 
(Vieira et al., 

2010) 

5 Barros 

Gilthead seabream (Sparus aurata) 
carrying antibiotic resistant 

enterococci. A potential bioindicator 
of marine contamination? 

2011 
(Barros et al., 

2011) 

6 Huys 

Biodiversity of chloramphenicol-
resistant mesophilic heterotrophs 
from Southeast Asian aquaculture 

environments 

2007 
(Huys et al., 

2007) 

7 Shah 

Antimicrobial resistance and 
antimicrobial resistance genes in 

marine bacteria from salmon 
aquaculture and non-aquaculture 

sites 

2014 
(Shah et al., 

2014) 
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Estudios seleccionados para la revisión sistemática 

Número Autor principal Título del estudio Año Referencia 

8 Tu 

Antimicrobial Susceptibility 
Pattern of Edwardsiella ictaluri 

Isolates from Natural 
Outbreaks of Bacillary 

Necrosis of Pangasianodon 
hypophthalmus in Vietnam 

2008 (Tu et al., 2008) 

9 Carneiro 

Perfil de susceptibilidade a 
antimicrobianos de bactérias 

isoladas em diferentes 
sistemas de cultivo de tilápia-
do-nilo (Oreochromis niloticus) 

2007 
(Carneiro et al., 

2007) 

10 Barkovskii 

Persistence and Profiles of 
Tetracycline Resistance 

Genes in Swine Farms and 
Impact of Operational 

Practices on Their Occurrence 
in Farms’ Vicinities 

2012 
(Barkovskii & 

Bridges, 2011) 

11 Pruden 
Antibiotic Resistance Genes 
as Emerging Contaminants: 
Studies in Northern Colorado 

2006 
(Pruden et al., 

2006) 

12 Passerat 

Rejets hospitaliers 
d’antibiotiques et de bactéries 

fécales antibiorésistantes 
dans les rivières du bassin de 

la Seine 

2010 
(Passerat et al., 

2010) 

13 Tran 

Plasmid-Mediated Quinolone 
Resistance in Pseudomonas 
putida Isolates from Imported 

Shrimp 

2011 
(Tran, Nawaz, 

Deck, Nguyen, & 
Cerniglia, 2011) 

14 Silva 

Frequency of transferable 
multiple antibiotic resistance 
amongst coliform bacteria 

isolated from a treated 
sewage effluent in 
Antofagasta, Chile 

2006 (Silva et al., 2006) 

15 Su 

Antibiotic resistance, plasmid-
mediated quinolone resistance 

(PMQR) genes and ampC 
gene in two typical municipal 
wastewater treatment plants 

2014 (Su et al., 2014) 

16 Le 
Antibiotic resistance in 

bacteria from shrimp farming 
in mangrove areas 

2005 (Le et al., 2005) 

17 Mancini 

Multi-criteria approach for the 
environmental impact 
assessment of inland 

aquaculture 

2010 
(Mancini et al., 

2010) 

18 Stachowiak 

Tetracycline-Resistant 
Escherichia coli in a Small 

Stream Receiving Fish 
Hatchery Effluent 

2010 
(Stachowiak et 

al., 2009) 
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Estudios seleccionados para la revisión sistemática 

Número Autor principal Título del estudio Año Referencia 

19 Nawaz 

Isolation and characterization 
of multidrug-resistant 

Klebsiella spp. isolated from 
shrimp imported from Thailand 

2012 
(Nawaz et al., 

2012) 

20 Laht 

Abundances of Tetracycline, 
Sulphonamide and Beta-

Lactam Antibiotic Resistance 
Genes in Conventional 

Wastewater Treatment Plants 
(WWTPs) with Different Waste 

Load 

2014 (Laht et al., 2014) 

21 Tipmongkolsilp 

Multiple Drug Resistant 
Isolates of Vibrio Carrying the 
Transferable R Plasmid from 

Shrimp Farms in Thailand 

2010 
(Tipmongkolsilp, 
Kondo, Hirono, & 

Aoki, 2010) 

22 Banerjee 

Antibiotic Resistant 
Salmonella and Vibrio 

Associated with Farmed 
Litopenaeus vannamei 

2012 
(Banerjee, Ooi, 

Shariff, & 
Khatoon, 2012) 

23 Mackie 

Tetracycline Residues and 
Tetracycline Resistance 
Genes in Groundwater 

Impacted by Swine Production 
Facilities 

2006 
(Mackie et al., 

2006) 

24 Anderson 

Impacts of a Poultry 
Processing Plant on the 

Diversity of Escherichia coli 
Populations and 

Transferability of Tetracycline 
Resistance Genes in an 
Urban Stream in South 

Carolina 

2014 
(B. W. Anderson, 
McCauley, Lewis, 

& Liao, 2014) 

25 Kerry 

Spatial distribution of 
oxytetracycline and elevated 
frequencies of oxytetracycline 

resistance in 
sediments beneath a marine 

salmon farm following 
oxytetracycline therapy 

1996 
(Kerry et al., 

1996) 

26 Jana 

Management induced 
changes of antibiotic resistant 

strains of heterotrophic 
bacteria in shrimp farming 

ponds 

2014 
(Jana, Banerjee, 
Lahiri, & Jana, 

2014) 

27 Mohanta 

Prevalence of antibiotic-
resistant bacteria in three 

different aquatic environments 
over three seasons 

2014 
(Mohanta & Goel, 

2014) 
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Estudios seleccionados para la revisión sistemática 

Número Autor principal Título del estudio Año Referencia 

28 Chee-Sanford 

Occurrence and Diversity of 
Tetracycline Resistance 
Genes in Lagoons and 

Groundwater Underlying Two 
Swine Production Facilities 

2001 
(Chee-Sanford et 

al., 2001) 

29 Dada 

Speciation and antimicrobial 
resistance of Enterococci 
isolated from recreational 

beaches in Malaysia 

2013 
(Dada, Ahmad, 
Usup, & Heng, 

2013) 

30 Soonthornchaikul 

Antimicrobial Resistance of 
Campylobacter Species 

Isolated from Edible Bivalve 
Molluscs Purchased from 

Bangkok Markets, Thailand 

2009 
(Soonthornchaikul 
& Garelick, 2009) 

31 Shakir 

Molecular Characterization of 
Fluoroquinolone-Resistant 

Aeromonas spp. Isolated from 
Imported Shrimp 

2012 
(Shakir et al., 

2012) 

32 Harnisz 

tet genes as indicators of 
changes in the water 

environment: Relationships 
between culture-dependent 

and culture-independent 
approaches 

2015 
(Harnisz et al., 

2015) 

33 Damir 

Occurrence, characterization 
and antimicrobial susceptibility 

of Vibrio alginolyticus in the 
Eastern Adriatic Sea 

2013 
(Damir, Irena, 

Damir, & Emin, 
2013) 

34 Zhang 

Prevalence of Veterinary 
Antibiotics and Antibiotic-

Resistant Escherichia coli in 
the Surface Water of a 

Livestock Production Region 
in Northern China 

2014 
(Zhang et al., 

2014) 
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Tipo de estudio 

Categoría Descripción F. Abs. F. Rel. 

Comparativo Estudio comparativo 12 35,29% 

Descriptivo Estudio descriptivo 22 64,71% 

Total  34 100% 

 

Representatividad del muestreo (todos los artículos - todas las matrices) 

Categoría Descripción F. Abs. F. Rel. 

Si Reportó que se realizó muestreo compuesto 6 17,65% 

No No reportó que se realizó muestreo compuesto 28 82,35% 

Total  34 100% 

 

Representatividad del muestreo (matriz agua) 

Categoría Descripción F. Abs. F. Rel. 

Si Reportó que se realizó muestreo compuesto 3 13,04% 

No No reportó que se realizó muestreo compuesto 20 86,96% 

Total  23 100% 
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Calidad por categoría 

Categoría Descripción F. Abs. F. Rel. 

Diseño del estudio Indica el diseño del estudio 34 100% 

Resumen Indica en el resumen lo que se hizo, o que se encontró y las conclusiones a las que se llegó 34 100% 

Introducción Explica el contexto de la problemática y la investigación 34 100% 

Objetivo 
Establece el(los) objetivo(s) del estudio y cuando se trata de comparaciones la hipótesis que se 

busca estudiar 34 100% 

Tipo de estudio Presenta elementos claves del diseño del estudio para identificar si describe o compara 31 91,18% 

Criterios de 
elegibilidad 

Describe los criterios de elegibilidad. Por ejemplo sitio, periodo, matriz, uso de antibióticos, 
contaminante (antibiótico, bacterias, genes). Si es comparativo: que las condiciones basales sean 

similares, con excepción de la variable bajo estudio. 34 100% 

Variables 
Define claramente las variables de exposición (causas) y las variables de desenlace (desenlaces 

como presencia o efecto del contaminante, entre otros) 28 82,35% 

Fuentes de 
información 

Provee fuentes de los datos y detalles de los métodos de evaluación o medición para cada 
variable de interés 33 97,06% 

Sesgo Describe cualquier esfuerzo para abordar las fuentes potenciales de sesgo 9 26,47% 

Muestreo 

Describe si se utilizó un muestreo estándar para determinar el número de muestras y la forma 
recolección. Aclaración: el muestreo estándar se refiere a una única manera de recolectar las 

muestras en los diferentes puntos del estudio. Un asunto diferente y que se evaluó separadamente 
es si el muestreo se realizó de manera compuesta para tener mayor representatividad 15 44,12% 

Variables 
cuantitativas 

Explica cómo fueron tratadas las variables cuantitativas. Por ejemplo: concentración mínima 
inhibitoria (MIC), valores a partir de los cuales las bacterias son consideradas resistentes y con 

base en qué criterios se seleccionaron estas concentraciones 34 100% 

Métodos 
estadísticos Presenta métodos estadísticos Si=1 No=0 32 94,12% 

Análisis estadístico Presenta los resultados con el análisis estadístico (si aplica) 31 91,18% 

Resultados clave Resume los resultados clave con base en el objetivo del estudio 34 100% 

Limitaciones 
Discute las limitaciones del estudio, tomando en cuenta las posibles fuentes de sesgo o 

imprecisión 15 44,12% 

Interpretación 
Proporciona una interpretación cautelosa de los resultados teniendo en cuenta los objetivos, las 
limitaciones, multiplicidad de análisis, resultados de estudios similares y otra evidencia relevante 34 100% 
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Calidad por categoría 

Validez externa Discute la posibilidad de generalización de los resultados del estudio (validez externa) 19 55,88% 

Fuentes de 
financiación Reporta las fuentes de financiación del estudio y el rol de los financiadores en el estudio 26 76,47% 

 

País 

Categoría F. Abs. F. Rel. 

Estados Unidos 7 18,92% 

Tailandia 5 13,51% 

Vietnam 3 8,11% 

Malasia 3 8,11% 

India 3 8,11% 

Brasil 2 5,41% 

Chile 2 5,41% 

China 2 5,41% 

Estonia 1 2,70% 

Finlandia 1 2,70% 

Polonia 1 2,70% 

Croacia 1 2,70% 

Dinamarca 1 2,70% 

España 1 2,70% 

Francia 1 2,70% 

Irlanda 1 2,70% 

Italia 1 2,70% 

Turquía 1 2,70% 

Total 37 100% 
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Continente 

Categoría F. Abs. F. Rel. 

América del sur 4 10,81% 

América del norte 7 18,92% 

Europa 9 24,32% 

Asia 17 45,95% 

Total 37 100% 

 

Actividad generadora 

Categoría Descripción 
F. 

Abs. F. Rel. 

Producción de 
animales 

Producción de alimentos animales como peces, 
camarones, moluscos, cerdos, aves, vacas 26 

68,42
% 

Urbano, agrícola e 
industrial Urbano, agrícola e industrial sin especificar 5 

13,16
% 

Procesamiento de 
alimentos Procesamiento de aves 5 

13,16
% 

PTAR municipal Planta de tratamiento de aguas residuales municipal 1 2,63% 

Efluente hospital Hospitales 1 2,63% 

Total  38 100% 

 

Actividad generadora detallada 

Categoría F. Abs. F. Rel. 

Producción de peces 12 31,58% 

Producción camarón 10 26,32% 

Producción porcícola 4 10,53% 

Producción moluscos 1 2,63% 

Procesamiento avícola 1 2,63% 

Efluente de hospital 1 2,63% 

Urbano, agrícola e industrial 5 13,16% 

PTAR 5 13,16% 

Total 39 103% 
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Antibióticos 

Antibióticos F. Abs. F. Rel./310 F. Rel./34 

Tetraciclina 28 9,03% 82,35% 

Cloranfenicol 27 8,71% 79,41% 

Ampicilina 21 6,77% 61,76% 

Estreptomicina 15 4,84% 44,12% 

Gentamicina 14 4,52% 41,18% 

Ácido nalidíxico 12 3,87% 35,29% 

Eritromicina 12 3,87% 35,29% 

Ciprofloxacina 11 3,55% 32,35% 

Kanamicina 10 3,23% 29,41% 

Nitrofurantoina 10 3,23% 29,41% 

Trimetoprim 10 3,23% 29,41% 

Ácido oxolínico 9 2,90% 26,47% 

Oxitetraciclina 9 2,90% 26,47% 

Amoxicilina 7 2,26% 20,59% 

Norfloxacina 7 2,26% 20,59% 

Florfenicol 6 1,94% 17,65% 

Amikacina 5 1,61% 14,71% 

Sulfametoxazol-Trimetoprim 5 1,61% 14,71% 

Vancomicina 5 1,61% 14,71% 

Ceftriaxona 5 1,61% 14,71% 

Cefalotina 4 1,29% 11,76% 

Clortetraciclina 4 1,29% 11,76% 

Neomicina 4 1,29% 11,76% 

Sulfonamidas 4 1,29% 11,76% 

Trimetoprim-Sulfametoxazol 4 1,29% 11,76% 

Amoxicilina-Ácido clavulánico 3 0,97% 8,82% 

Enrofloxacina 3 0,97% 8,82% 

Flumequina 3 0,97% 8,82% 

Ofloxacina 3 0,97% 8,82% 

Sulfametoxazol 3 0,97% 8,82% 

Cefoxitina 2 0,65% 5,88% 

Cefuroxima 2 0,65% 5,88% 

Colistina 2 0,65% 5,88% 

Doxiciclina 2 0,65% 5,88% 

Imipenem 2 0,65% 5,88% 

Novobiocina 2 0,65% 5,88% 

Penicilina 2 0,65% 5,88% 

Piperacilina 2 0,65% 5,88% 
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Antibióticos 

Antibióticos F. Abs. F. Rel./310 F. Rel./34 

Quinupristin-Dalfopristín 2 0,65% 5,88% 

Sulfadiazina-Trimetoprim 2 0,65% 5,88% 

Sulfametizol 2 0,65% 5,88% 

Teicoplanina 2 0,65% 5,88% 

Azitromicina 1 0,32% 2,94% 

Bacitrín 1 0,32% 2,94% 

Cefalexina 1 0,32% 2,94% 

Cefazolina 1 0,32% 2,94% 

Cefotaxima 1 0,32% 2,94% 

Cefradina 1 0,32% 2,94% 

Ceftazidima 1 0,32% 2,94% 

Ceftiofur 1 0,32% 2,94% 

Doxiciclina hidrocloruro 1 0,32% 2,94% 

Fluoroquinolona 1 0,32% 2,94% 

Furazolidone 1 0,32% 2,94% 

Genes de resistencia (sulfonamida tetraciclina y 
betalactámicos de amplio espectro) 1 0,32% 2,94% 

Levofloxacina 1 0,32% 2,94% 

Ornidazol 1 0,32% 2,94% 

Oxitetraciclina subproductos (Anhidrotetraciclina Beta-
apooxitetraciclina Anhidroclortetraciclina). 1 0,32% 2,94% 

Polimixina B 1 0,32% 2,94% 

Rifampicina 1 0,32% 2,94% 

Sulfadiazina 1 0,32% 2,94% 

Sulfametoxidiazina 1 0,32% 2,94% 

Sulfamonometoxina 1 0,32% 2,94% 

Sulfaquinoxalina 1 0,32% 2,94% 

Sulfisoxasol 1 0,32% 2,94% 

Tiamulina fumarato hidrogenado-Clortetraciclina 1 0,32% 2,94% 

Total 310 100%  

 

Antibióticos 

Grupo antibióticos (agrupados) F. Abs. F. Rel./310 

Aminoglucósidos 48 15,48% 

Tetraciclinas 45 14,52% 

Sulfonamidas 35 11,29% 

Anfenicoles 33 10,65% 

Penicilinas 32 10,32% 

Quinolonas (Primera generación) 24 7,74% 
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Antibióticos 

Grupo antibióticos (agrupados) F. Abs. F. Rel./310 

Quinolonas (segunda generación) 22 7,10% 

Macrólidos 13 4,19% 

Nitrofuranos 11 3,55% 

Cefalosporinas (Tercera generación) 8 2,58% 

Cefalosporinas (Primera generación) 7 2,26% 

Glicopéptidos 7 2,26% 

Polipéptidos 4 1,29% 

Cefalosporinas (Segunda generación) 4 1,29% 

Quinolonas (tercera generación) 4 1,29% 

Penicilinas-Inhibidor de β-lactamasas 3 0,97% 

Carbapenem 2 0,65% 

Aminocumarina 2 0,65% 

Estreptograminas 2 0,65% 

Genes de resistencia 1 0,32% 

Nitromidazoles 1 0,32% 

Rifamicinas 1 0,32% 

Diterpenos semisintéticos-Tetraciclinas 1 0,32% 

Total 310 100% 

 

Bacterias resistentes 

Bacterias por especie Frec. Abs Frec. Rel./147 Frec. Rel./34 

Escherichia coli 12 8,16% 35,29% 

Klebsiella pneumoniae 4 2,72% 11,76% 

Pseudomonas sp. 3 2,04% 8,82% 

Vibrio alginolyticus 3 2,04% 8,82% 

Vibrio parahaemolyticus 3 2,04% 8,82% 

Vibrio vulnificus 3 2,04% 8,82% 

Aeromonas 2 1,36% 5,88% 

Arthrobacter bergeri 2 1,36% 5,88% 

Bacillus atrophaeus 2 1,36% 5,88% 

Bacillus sp. 2 1,36% 5,88% 

Enterobacter aerogenes 2 1,36% 5,88% 

Enterobacter cloacae 2 1,36% 5,88% 

Enterococcus faecalis 2 1,36% 5,88% 

Enterococcus faecium 2 1,36% 5,88% 

Klebsiella oxytoca 2 1,36% 5,88% 

Pseudomonas putida 2 1,36% 5,88% 
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Bacterias resistentes 

Bacterias por especie Frec. Abs Frec. Rel./147 Frec. Rel./34 

Pseudomonas stutzeri 2 1,36% 5,88% 

Thalassospira xiamenensis 2 1,36% 5,88% 

Vibrio spp. 2 1,36% 5,88% 

Acinetobacter 1 0,68% 2,94% 

Acinetobacter sp. 1 0,68% 2,94% 

Aeromonas caviae 1 0,68% 2,94% 

Aeromonas enteropelogenes 1 0,68% 2,94% 

Aeromonas hydrophila 1 0,68% 2,94% 

Aeromonas salmonicida 1 0,68% 2,94% 

Aeromonas sobria 1 0,68% 2,94% 

Aeromonas sp. 1 0,68% 2,94% 

Agarivorans albus 1 0,68% 2,94% 

Alcaligenes xylosoxidans 1 0,68% 2,94% 

Bacillus 1 0,68% 2,94% 

Bacillus anthracis 1 0,68% 2,94% 

Bacillus aryabhattai 1 0,68% 2,94% 

Bacillus cereus 1 0,68% 2,94% 

Bacillus mojavensis 1 0,68% 2,94% 

Bacillus subtilis 1 0,68% 2,94% 

Bacterias heterótrofas 1 0,68% 2,94% 

Campylobacter spp. 1 0,68% 2,94% 

Citrobacter 1 0,68% 2,94% 

Citrobacter freundii 1 0,68% 2,94% 

Coliformes 1 0,68% 2,94% 

Coliformes fecales 1 0,68% 2,94% 

Comamonas 1 0,68% 2,94% 

Cronobacter 1 0,68% 2,94% 

Edwardsiella ictaluri 1 0,68% 2,94% 

Enterobacter 1 0,68% 2,94% 

Enterobacteriaceae 1 0,68% 2,94% 

Enterococcus durans 1 0,68% 2,94% 

Enterococcus hirae 1 0,68% 2,94% 

Enterococcus spp. (otros) 1 0,68% 2,94% 

Erwinia sp. 1 0,68% 2,94% 
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Bacterias resistentes 

Bacterias por especie Frec. Abs Frec. Rel./147 Frec. Rel./34 

Escherichia 1 0,68% 2,94% 

Exiguobacterium aurantiacum 1 0,68% 2,94% 

Exiguobacterium sibiricum 1 0,68% 2,94% 

Flavobacterium psychrophilum 1 0,68% 2,94% 

Flavobacterium sp. 1 0,68% 2,94% 

Halomonas venusta 1 0,68% 2,94% 

Klebsiella 1 0,68% 2,94% 

Klebsiella ozeanae 1 0,68% 2,94% 

Klebsiella planticola 1 0,68% 2,94% 

Klebsiella terrígena 1 0,68% 2,94% 

Listeria inocua 1 0,68% 2,94% 

Listeria ivanoi 1 0,68% 2,94% 

Listeria spp. 1 0,68% 2,94% 

Listonella anguillarum 1 0,68% 2,94% 

Marinobacter litoraIis 1 0,68% 2,94% 

Micrococcaceae 1 0,68% 2,94% 

Microorganismos heterótrofos 1 0,68% 2,94% 

Moellerella wisconsensis 1 0,68% 2,94% 

Oceanospirillum sp. 1 0,68% 2,94% 

Ochrobactrum anthropi 1 0,68% 2,94% 

Pantoea sp. 1 0,68% 2,94% 

Pasteurella pneumotropica 1 0,68% 2,94% 

Pectobacterium carotovorum 1 0,68% 2,94% 

Proteus 1 0,68% 2,94% 

Providencia 1 0,68% 2,94% 

Providencia sp. 1 0,68% 2,94% 

Providencia spp. 1 0,68% 2,94% 

Pseudoalteromonas marinigIutinosa 1 0,68% 2,94% 

Pseudomonadaceae 1 0,68% 2,94% 

Pseudomonas 1 0,68% 2,94% 

Pseudomonas aeruginosa 1 0,68% 2,94% 

Pseudomonas fluorescens 1 0,68% 2,94% 

Psychrobacter marincola 1 0,68% 2,94% 

Psychrobacter pulmonis 1 0,68% 2,94% 

Psychrobacter sp. 1 0,68% 2,94% 

Psychrobacter submarinus 1 0,68% 2,94% 

Ralstonia pickettii 1 0,68% 2,94% 

Salmonela spp. 1 0,68% 2,94% 
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Bacterias resistentes 

Bacterias por género Frec. Abs Frec. Rel. Notas 

Vibrio 13 11,61%  

Bacillus 8 7,14%  

Aeromonas 7 6,25%  

Klebsiella 6 5,36%  

Pseudomonas 6 5,36%  

Enterococcus 5 4,46%  

Psychrobacter 4 3,57%  

Enterobacter 3 2,68%  

Listeria 3 2,68%  

Providencia 3 2,68%  

Serratia 3 2,68%  

Acinetobacter 2 1,79%  

Citrobacter 2 1,79%  

Coliformes 2 1,79% Grupo 

Escherichia 2 1,79%  

Exiguobacterium 2 1,79%  

Flavobacterium 2 1,79%  

Shewanella 2 1,79%  

Shigella 2 1,79%  

Staphylococcus 2 1,79%  

Agarivorans 1 0,89%  

Alcaligenes 1 0,89%  

Arthrobacter 1 0,89%  

Bacterias 1 0,89%  

Campylobacter 1 0,89%  

Comamonas 1 0,89%  

Cronobacter 1 0,89%  

Edwardsiella 1 0,89%  

Enterobacteriaceae 1 0,89% Familia 

Erwinia 1 0,89%  

Halomonas 1 0,89%  

Listonella 1 0,89%  

Marinobacter 1 0,89%  

Micrococcaceae 1 0,89% Familia 

Microorganismos 1 0,89% Concepto 

Moellerella 1 0,89%  

Oceanospirillum 1 0,89%  

Ochrobactrum 1 0,89%  
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Bacterias resistentes 

Bacterias por género Frec. Abs Frec. Rel. Notas 

Pantoea 1 0,89%  

Pasteurella 1 0,89%  

Pectobacterium 1 0,89%  

Proteus 1 0,89%  

Pseudoalteromonas 1 0,89%  

Pseudomonadaceae 1 0,89% Familia 

Ralstonia 1 0,89%  

Salmonela 1 0,89%  

Salmonella 1 0,89%  

Sporosarcina 1 0,89%  

Stenotrophomonas 1 0,89%  

Thalassospira 1 0,89%  

Thiobaca 1 0,89%  

Vibrionaceae 1 0,89% Familia 

Yersinia 1 0,89%  

Total 112 100%  

 

Multiresistencia 

Categorías Descripción 
Frec. 
Abs 

Frec. 
Rel. 

Si 
Se encontró resistencia a por lo menos dos antibióticos 

simultáneamente 25 96,15% 

No No se encontró multiresistencia habiéndola evaluado 1 3,85% 

Otra No se evaluó multiresistencia 8  

Total Todas las respuestas 34  

 

Matriz estudiada 

Categorías Descripción 
Frec. 
Abs 

Frec. 
Rel. 

Cuerpos de agua 
superficiales 

Incluyendo los cultivos que se hacen sobre lagunas, 
ríos o mar 14 25,93% 

Animal cultivado  11 20,37% 

PTAR  7 12,96% 

Sedimento  7 12,96% 

Estanques  6 11,11% 

Otros 
Incluye lagunas de estiércol, heces, arena de playa. 

Ver pestaña Matriz 6 11,11% 

Aguas subterráneas  3 5,56% 

Total  54 100% 
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Impacto ambiental 

Categorías Frec. Abs Frec. Rel./69 Frec. Rel./34 

RBA 31 44,93% 91,18% 

Dispersión de la RBA 14 20,29% 41,18% 

Riesgo humanos 7 10,14% 20,59% 

Alteración microbiota 6 8,70% 17,65% 

Disminución de la eficacia terapéutica 4 5,80% 11,76% 

RBA Cruzada 2 2,90% 5,88% 

Problema de salud pública 2 2,90% 5,88% 

No se encontró RBA 1 1,45% 2,94% 

Menor producción 1 1,45% 2,94% 

Mayor enfermedad 1 1,45% 2,94% 

Total 69 100%  

 

 

Estudios realizados con medios de cultivo 

Categorías Descripción 
Frec. 
Abs 

Frec. 
Rel. 

Si Si se realizaron en medios de cultivo 29 85,29% 

No 
No se utilizaron medios de cultivo. Se realizaron mediante 

detección de genes. 5 14,71% 

Total  34 100% 

 

Causas del impacto 

Categorías Descripción Frec. Abs Frec. Rel. 

Uso 
inadecuado 

Uso inadecuado. Uso inapropiado. Uso 
indiscriminado. Sobre uso. Uso intensivo. Uso de 

antibióticos como promotores de crecimiento o con 
fines profilácticos. Uso de antibióticos. Uso 

generalizado y la presión selectiva que ejercen 

18 30,51% 

Forma de 
producción 

Producción de alimentos. Modo de producción. 
Crianza intensiva. Aumento de la producción. 

17 28,81% 

Falta de 
tratamiento 

Falta de tratamiento. PTAR. 6 10,17% 

Otras 
descargas 

Descargas urbanas/industriales/ sin discriminar 5 8,47% 

Falta de 
legislación 

Falta de control (legislación, normas, vigilancia, etc.) 
del uso de antibióticos 

3 5,08% 

Países no 
desarrollados 

Cultivos en países sin regulación. Países en 
desarrollo. 

3 5,08% 

No se 
identificaron 

No se identificaron 2 3,39% 

Hospitales Hospitales 2 3,39% 

No hay 
impacto 

No hay impacto 1 1,69% 
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Causas del impacto 

Categorías Descripción Frec. 
Abs 

Frec. 
Rel. 

Diseminación Diseminación de genes de resistencia 1 1,69% 

Falta de 
conocimiento 

Falta de conocimiento de la problemática 1 1,69% 

Manipulación 
alimentos 

Contaminación cruzada en la manipulación de 
alimentos 

0 0,00% 

Total  59 100% 

 

Noción de contaminante 

Categorías Frec. Abs Frec. Rel. 

Bacterias resistentes 24 35,82% 

Genes de resistencia 19 28,36% 

Antibióticos 15 22,39% 

Residuos de antibióticos y/o sus metabolitos 8 11,94% 

No hay contaminante debido a que se realizan prácticas sustentables 1 1,49% 

 67 100% 

 

Hacia dónde se debe orientar la investigación futura 

Categoría Descripción F. Abs. F. Rel. 

Genética 

Debe estudiarse de manera más específica la 
genética de la resistencia, incluyendo los 
mecanismos de resistencia, factores que 

determinan la resistencia, transferencia de 
información genética de resistencia entre 

bacterias, distribución y localización de los genes, 
relación de los biovars de las bacterias patógenas 

para los humanos y las mutaciones 14 37,84% 

Vías de entrada 
Deben estudiarse las vías de entrada y de 

propagación de los antibióticos, sus residuos y de 
los genes de resistencia bacteriana 8 21,62% 

PTAR 
Mecanismos de remoción de antibióticos, sus 
metabolitos, bacterias resistentes y genes de 

resistencia bacteriana. 1 2,70% 

Caracterización Caracterización de la contaminación 4 10,81% 

No propone 
No propone alternativas para orientar la 

investigación futura 10 27,03% 

Total  37 100% 
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Soluciones que propone el autor 

Categoría Descripción F. Abs. F. Rel. 

Legislación 

Legislación y políticas, controlar y limitar el uso de 
antibióticos, así evitar el uso inadecuado de estos, con el fin 

de reducir la diseminación de la resistencia bacteriana, el 
riesgo de transferencia de genes de resistencia entre 

bacterias patógenas. Controlar el uso profiláctico y 
terapéutico y evitar el uso de manera indiscriminada. 9 20,93% 

Tratamiento 

Mejorar los sistemas de tratamiento para evitar la liberación y 
propagación de genes de resistencia, así como de residuos 

de antibióticos y minimizar el riesgo químico y microbiológico. 7 16,28% 

Mejores 
prácticas 

Mejores prácticas de producción y protocolos de gestión en la 
industria animal para garantizar la calidad del producto y 

evitar la diseminación de la resistencia; por ejemplo adoptar 
códigos de conducta de producción de alimentos y otros 
protocolos. También buenas prácticas de higiene para la 
manipulación de alimentos y la cocción de los mismos 5 11,63% 

Prevención 

Medidas preventivas para minimizar el uso de agentes 
microbianos, así como su liberación en los efluentes. No 
especifica cuáles podrían ser esas medidas preventivas. 1 2,33% 

Vigilancia 

Sistemas de vigilancia para monitorear el uso, movilidad, 
persistencia, y transferencia de genes de resistencia de 
antibióticos y también para evitar el uso indiscriminado. 3 6,98% 

Sistemas 
sostenibles 

Establecer sistemas de sostenibilidad con el medio ambiente 
2 4,65% 

No propone No propone 16 37,21% 

Total  43 100% 
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