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ABSTRACT 

El problema de les RAM en els sectors humà, animal i vegetal i medi ambient requereix de 

sistemes de control i gestió d’ús d’AM i les RAM que incloguin l’enfocament One Health.  

En aquest treball es revisa la informació disponible en literatura científica en aquest tema 

i s’analitzen els sistemes de gestió aplicats per diferents països en el marc de la UE (ES, DE, 

DK, UK) i es mencionen els casos de CH i NW.  

Per aquests, es descriu cada cas i es comparen en base als 5 objectius de la OMS 

posteriorment per puntualitzar quines estratègies són més efectives i es mencionen punts 

de millora i que caldria reforçar. Es pot veure que tots els països han iniciat accions en els 

PAN amb l’enfocament OH, sobretot en sistemes de vigilància i optimització d’ús d’AM, tot 

i que el sector del medi ambient és dels menys desenvolupats en les estratègies d’acció. 
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INTRODUCCIÓ 

L’impacte que les RAM tenen en salut s’estimava l’any 2014 que ja causava 700.000 morts 

a l’any arreu del món i que pot arribar a 10 milions de morts a l’any, superant les 8.2 milions 

de morts que s’atribuirien al càncer al 2050 segons O’Neil [1], ja que la resistència als AB, 

posa en perill els progressos fets en medicina en tractament d’infeccions, intervencions 

quirúrgiques, els trasplantaments i la quimioteràpia [2,3]. 

Les RAM són una amenaça per la salut pública, ja que la quantitat de nous AB s’ha reduït 

molt mentre augmenta l’ús dels existents, amb perspectives de que la situació empitjori en 

els pròxims anys si no s’actua (Fig. 1)[1,4,5]. Les RAM es troben en microorganismes 

presents en l’entorn de les persones, en hospitals i centres sanitaris, el sector animal i el 

medi ambient, sorgint del contacte persistent dels microorganismes amb AM, tanmateix es 

poden desenvolupar en la cadena alimentària i transmetre entre sectors (alimentació 

animal, vegetals i cultius contaminats a través del sòl o per irrigació amb aigües 

contaminades) [2, 4, 6, 7-12].  L’aparició es veu accentuada pel mal ús dels AM per part dels 

humans, pel mal controls de les infeccions, en l’ús en animals per promoure el creixement, 

prevenció i tractament de malalties, i la manipulació inadequada dels aliments [4].  

Cal una visió sota el concepte d’una sola salut per encarar aquest repte, ja que ens permet 

englobar els diversos sectors i factors que hi intervenen amb col·laboracions 

multidisciplinàries per reduir la transmissió zoonòtica intersectorial de les RAM, on les 

intervencions aïllades no tenen efecte (Fig. 2) [4, 7, 13]. La col·laboració de l’OMS amb la 

FAO i l’OIE per la lluita contra les RAM sota aquest concepte “One Health”, reconeix la 

inexistència de 

barreres entre els 

sectors de salut 

humana, animal i medi 

ambient, i adreça la 

resposta de forma 

coordinada en les 

interaccions animal -

humana - ecosistema 

[2, 4, 5, 14, 15].   
Fig. 2 Esquema resum de les fonts d’AB i aparició de RAM en diferents sectors i la seva 
circulació entre ells. (Font: [7]) 
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En els últims anys, han aparegut organismes resistents a múltiples AM, causants dels 9.7% 

dels casos de tuberculosis MR [4], casos de MRSA, que presenten fins a un 64% més de 

mortalitat que la soca sensible a meticil·lina [4, 16, 17], i resistències en bacils gram-negatius 

com a fluoroquinolones i carbapenems en Escherichia coli i Klebsiella pneumoniae [4, 18]. 

Segons dades presentades en les infografies de l’ECDC a la UE, el 39% de les infeccions per 

RAM, son causades per bactèries resistents a AB d’última línia de tractament, com els 

carbapenems i la colisina [19], sent aquesta l’últim recurs per tractar infeccions per 

enterobacteries resistents als AB carbapenemics [4].    

L’impacte en l’economia inclou un augment del cost de l’atenció sanitària, sobretot en el 

cas dels AB [2, 4, 20]. Es calcula que el PIB global pot disminuir entre un 2 i fins un 4% al 

2050, significatiu si el comparem amb les estimacions del brot de la COVID-19 2020 on 

s’estimava una pèrdua del 6.4% al 9.7% del PIB global [21]. Les RAM poden afectar 

greument al sector ramader incrementant l’ús d’AB (inefectius per combatre les malalties) 

i portar alhora moltes persones a una pobresa extrema a nivell mundial, incompatible amb 

l’objectiu de desenvolupament sostenible d’eliminar la pobresa al 2030 [2, 22-24]. 

Els nivells de RAM que es detecten a nivell de la UE evidencia que les accions preses en salut 

pública per enfrontar el problema són encara insuficients [25]. Els sistemes de gestió i 

vigilància, en diferents països estant en camí d’implementar-se a nivell nacional, tot i així 

s’ha de reforçar en els sectors animal, d’agricultura i ambiental per assegurar la seva inclusió 

i el progrés sota l’enfocament d’una sola salut, tal i com s’ha proposat a nivell de les 

institucions mundials [26].  

Cal canviar urgentment la manera d’utilitzar els AB i canviar el comportament incloent 

mesures per reduir la propagació de les infeccions, alhora que es promou eliminar l’ús d’AB 

com a promotors de creixement o en prevenció en animals sans [3, 27]. A la UE es varen 

prohibir els AB com a promotors de creixement, per inicis del 2006, i es prepara una 

normativa per la prohibició del seu ús en prevenció per l’any 2022 [27-29]. 
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OBJECTIUS 

L’objectiu principal d’aquest estudi és presentar un resum de la informació disponible 

actualment sobre les RAM i els sistemes de gestió i control de les RAM sota la perspectiva 

d’una sola salut, dins del marc de la UE.  

Es pretén avaluar, a partir de la informació científica existent, els mètodes per reduir 

l’impacte de les RAM tenint en compte l’enfocament One Health i la interrelació entre els 

diferents sectors afectats, i puntualitzar els aspectes que no s’estan abordant.  

MATERIALS I MÈTODES 

Es va fer una primera cerca bibliogràfica a Google Scholar, 

d’on es van revisar 5 articles inicials, i Scopus amb les paraules 

clau “One Health”, “One Health approach”, “Antimicrobial 

Resistance” i “Management”, d’on es va obtenir informació 

inicial i general sobre les RAM en el concepte OH i es va poder 

avaluar la informació disponible. La cerca bibliogràfica es 

complementa amb cerques en les bases de dades PubMed i 

Mendeley, i per aquesta última es repeteix la cerca incloent la 

paraula clau “Diagnostic”. L’evolució dels articles inclosos i 

exclosos es presenta al diagrama (Fig. 3). Els criteris d’inclusió 

dels articles de la cerca bibliogràfica són que tracti temes de 

RAM, detecció i diagnòstic, gestió, factors influents o reptes, 

programes d’administració d’AM, i/o tracti l’enfocament OH. 

Per tal d’avaluar els sistemes de gestió actuals de les RAM, es 

fa una cerca de la informació pels sis països inclosos per 

l’estudi al treball, a partir de les pàgines web dels 

departaments de govern i institucions responsables en gestió 

de les RAM en aquests països. Altres pàgines web vinculades 

al tema d’interès (OMS, UN, OIE, ECDC, EFSA, EMA). Per la legislació Europea s’ha consultat 

la pàgina EURLEX de la UE, la web de la UE i la DG SANTE.   

Finalment, es resumeix la situació i disponibilitat de mètodes de gestió i control de les RAM 

per 4 països de la UE i CH i NW, es destaquen els punts més rellevants i es comparen amb 

els 5 objectius estratègics de la OMS.  

 

 

 

Fig. 3 Diagrama resum de la cerca 
d’articles en les diferents bases de 
dades i la seva inclusió/exclusió en el 
treball. 

Scopus:            44 articles 
 
32 Exclosos no criteri 

  
               12 Articles 

Pubmed:            32 articles 

 
16 Exclosos per repetició 
1 Exclòs no accessible 
 
 

 0 Articles            15 Articles 

 

Mendeley (1a):120 Articles 

 
17 Exclosos per repetició 
6 Exclosos no accessible 
 
53 Exclosos per no criteri 
 

   4 Articles          24 Articles 

  

Mendeley (2a):100 Articles 

 
12 Exclosos per repetició 
69 Exclosos per no criteri 
 

11 Articles           19 Articles 
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ANÀLISIS DE LA GESTIÓ I CONTROL DE LES RAM A LA UE I ALTRES PAÏSOS 

1. SITUACIÓ ACTUAL DE LES RAM 

Les RAM es troben en diferents nínxols, tal i com s’ha comentat anteriorment i s’observa 

en la Fig. 2, a continuació fem un resum de la situació en els diferents sectors. 

1.1 Agricultura i Ramaderia. 

Segons la FAO, en agricultura el consum d’AM mundial s’estima el 2010 en 63.200 tones en 

producció animal [2], amb previsions que creixerà un 67% de 2010 al 2030 [2, 30], de forma 

asimètrica, ja que només en 42 nacions hi ha un sistema de vigilància del seu ús en bestiar 

[2]. En cultius s’apliquen AB entre un 0.2 i un 0.4% del total del consum en agricultura 

segons estimacions oficials [2].  

Un exemple de l’aparició de RAM per un abús dels AB és l’aparició d’enzims β-lactamasa, 

mentre els AB β-lactams són uns dels més importants utilitzats tant en medicina humana 

com veterinària [31]. Un dels motius d’aquest elevat ús dels AM en ramaderia, s’atribueix a 

les altes densitats de bestiar i la intensificació dels sistemes de producció, que augmenten 

el risc de malalties [32-34]. Es requereix un esforç per reforçar aquests sistemes de vigilància 

de l’ús dels AM, pel control de les RAM en els animals i es creu que noves col·laboracions 

entre l’agricultura, les ciències ambientals i la salut poden incentivar-ne la innovació [9, 24, 

35].  

L’ús d’AB en aqüicultura també causa RAM, ja que és un sector on s’utilitzen AB d’última 

línia i els països on més es produeix segueixen tenen regulació [36-39]. L’aqüicultura a 

crescut globalment en un 6% anual des del 2000 [40, 41], i es pot atribuir a la intensificació 

de cultius en països de baix i mitjans ingressos, particularment a l’Àsia [36, 40, 41], la Xina 

compta per més del 60% de l’aqüicultura mundial [36, 37, 39, 40], on per exemple no es 

requereix prescripció per l’ús d’AB en animals i hi ha una baixa pressió per aplicar les 

regulacions existents ja que inclús es segueixen utilitzant AB il·legals per ús veterinari [36, 

38, 39]. A l’aqüicultura, els AM s’apliquen en l’alimentació dels peixos, entre un 70 i un 80% 

son distribuïts directament al medi aquàtic després de ser excretats per aquests, exercint 

pressió selectiva en molts ecosistemes [36, 42, 43]. AM, o restes i derivats, es poden trobar 

també acumulats en els sediments generats de l’aqüicultura [42], on trobem comunitats 

bacterianes sent reservoris rellevants [36, 38, 44, 45]. Gens de RAM i bacteris resistents 

s’han aïllat de l’aigua i en productes i agricultors d’aqüicultura de tot el món [10, 36, 41]. 
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1.2 Medi ambient. 

El medi ambient és sovint descuidat en estudis i avaluacions i polítiques de RAM [41], però 

té un paper molt important en l’acumulació i dispersió de mecanismes RAM de diferents 

fonts relacionades amb l’agricultura intensiva (p.e. fems), les RAM es troben en reservoris 

animals, hortalisses i sòls, i també l’aigua n’és un ecosistema important [8, 10, 46-48].  

Aproximadament un 80% dels AM utilitzats en aqüicultura entren al medi ambient amb 

l’activitat intacta i poden arribar a altres sistemes [10, 41, 49]. Però la presència de RAM i 

residus d’AM en les aigües residuals prové de l’aqüicultura, i dels efluents provinents 

d’indústries farmacèutiques i hospitals [12, 50-59], sent alliberaments d’AM utilitzats per 

usos terapèutics i profilàctics o per l’activitat social-conductual i antropogènica en humans, 

animals i en la indústria [12, 54-56].  

La disponibilitat de tractaments per aquests efluents no és prou eficient per neutralitzar 

aquestes substàncies [53], també es suggereix que els tractaments amb ozó permeten 

eliminar la substància i el patogen [12], el que està demostrat que la presència d’aquests 

residus al medi genera aparició de RAM per pressió selectiva [55].  

La consciència i coneixement de la contaminació del medi ambient per AM està augmentant 

[10, 12, 53], associant-se amb efectes sobre les comunitats bacterianes, impacte en 

ecosistemes i aparició de RAM dispersant-se arreu del medi ambient [41, 56]. El medi 

aquàtic conté gran varietat d’elements genètics mòbils (plasmidis, integrons i transposons) 

que confereixen la capacitat a les bactèries d’adaptar-se a diferents entorns on hi ha 

presència d’AM [12, 49] i un cop adquirits aquests gens persisteixen en l’entorn [8, 36].  

1.3 Cadena alimentària. 

La cadena alimentària té un paper important en la propagació de les RAM, bacteris com 

Salmonella, Campylobacter i E. coli estan vinculats a l’ús d’AB en animals per l’alimentació 

[9] i a malalties transmeses per aliments causades per bacteris amb RAM [57-59]. El 

contacte de l’agricultura i ramaderia i la relació també amb el medi ambient per la 

contaminació de sòls i aigües, mencionades anteriorment, també acaba impactant en la 

presència i generació de RAM en aliments d’origen animal i vegetal, a través de les aigües 

d’irrigació (Fig. 2) [8]. El moviment i comerç d’aliments internacional és una preocupació 

per la dispersió de les bactèries MR globalment [8, 9, 60]. 
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1.4 Salut Humana. 

El nínxol en les instal·lacions sanitàries és un dels més estudiats per gestió de les RAM [11], 

p.e. en infeccions de tracte respiratori com la pneumònia adquirida en hospitals, amb 

dificultats en tractaments degut a l’augment de RAM [61]. En hospitals, les prescripcions 

profilàctiques d’AB són necessàries, però en procediments pre-operatoris es tendeix a 

utilitzar tractaments llargs tot i no ser més efectius [9, 62]. Molts hospitals encara no tenen 

una eina de guia de prescripció d’AB per verificar el compliment [9, 63], i molts arreu del 

món tenen falta de recursos per mesures efectives en prevenció i control d’infeccions, com 

les capacitats d’aïllament [9, 64]. La sobre-prescripció i mal ús dels AB en la comunitat són 

causes d’aparició de RAM, les prescripcions per tractar infeccions de tracte urinari no són 

correctes en un 37.2%, podent-se millorar amb un millor ús dels tests diagnòstics [9].  

L’aplicació d’una teràpia AB empírica adequada, era recomanada per iniciar el tractament 

aviat i reduir els efectes negatius en la salut del pacient en infeccions nosocomials, sent el 

tractament previ inapropiat un factor de risc [65-67]. Per facilitar tractaments adequats 

amb AB cal un diagnòstic clar i ràpid que pot assolir-se si es milloren les tècniques o es 

disposa de tests POC de diagnòstic ràpid i susceptibilitat als AB, s’han fet progressos en 

aquesta direcció [68-70], però cal seguir millorant i aplicar-los [71-73].  L’administració dels 

diagnòstics és tant important com el desenvolupament de noves tècniques i la col·laboració 

amb professionals en malalties infeccioses [20, 74], les tecnologies digitals i plataformes 

eHealth poden ajudar en aquesta tasca per assegurar la gestió efectiva dels tests POC i la 

cooperació entre totes les parts implicades [75]. Les guies de tractament d’infeccions als 

professionals i coneixements per millorar la gestió dels AM són importants [76]. 

2. RECOMANACIONS DE LES ORGANITZACIONS INTERNACIONALS EN RAM. 

La interrelació de tots els nínxols i fonts mencionats en l’apartat anterior demostren la 

necessitat de l’enfocament OH per encarar el problema de les RAM, tal i com il·lustra la Fig. 

2 [8] i defensen altres autors [2, 4, 5, 7, 13-15, 36].  

Des de l’OMS s’estan prenent iniciatives per les RAM (Taula 1, Annex) [3, 4]. A nivell global 

s’ha presentat aquesta necessitat d’enfocament OH i s’han creat les guies i sistemes de 

referència de les entitats mundials OMS, FAO i OIE, amb el Pla d’Acció Global i el Sistema 

Mundial de Vigilància de la Resistència als Antimicrobians (GLASS) al 2015 [77, 78], i el Pla 
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d’Acció Global contra les RAM de la UE [79].  A continuació es descriuen el Pla d’Acció Global 

i el Sistema Mundial de Vigilància a les RAM en més detall. 

2.1 Pla d’Acció Global (OMS)  

Al maig de 2015 es va aprovar un Pla d’Acció Mundial sobre la RAM desenvolupat per la 

OMS en col·laboració amb la OIE i la FAO, i en la Assemblea General de les NU de setembre 

de 2016, 193 EM es van comprometre a coordinar-se i desenvolupar PANs amb implicació i 

iniciatives polítiques d’acord amb l’enfocament OH, i el pla d’acció global [3, 24, 37].  

Per tal que els EM iniciïn la tasca, en aquest Pla d’Acció Global es defineixen els 5 objectius 

estratègics per la lluita contra les RAM (Taula 2) [77], tot i que no s’han assolit els objectius 

d’implementació d’aquests [3, 80]. La OMS disposa d’una base de dades on es publiquen 

els PAN dels EM [81, 82], que es van comprometre a desenvolupar, tot i que no n’és una 

obligació.  

Taula 2. Objectius estratègics per reduir l’impacte de les RAM (Font: [77]) 
Objectius estratègics per la reducció de l’impacte de les RAM 

1. Millorar la consciència i l’enteniment de les RAM a través de la comunicació, educació i entrenament 

2. Reforçar la base de coneixement i l’evidència a través de la vigilància i recerca 

3. Reduir la incidència de les infeccions a través de sanejament, higiene i mesures preventives efectives 

4. Optimitzar l’ús dels AM en salut animal i humana 

5. Desenvolupar el cas econòmic per inversions sostenibles que tinguin en compte les necessitats de tots els països, i 

augmentar la inversió en noves medicines, eines diagnòstiques, vacunes i altres intervencions 

2.2 Sistema Mundial de Vigilància de la Resistència als Antimicrobians (GLASS)   

El GLASS és un sistema que es va posar en  marxa al 2015 per part de la OMS, per facilitar 

unes bases per la recollida de dades sobre les RAM i el seu anàlisi i compartició a nivell 

mundial, englobant els agents patògens més importants per la salut a nivell mundial, 

facilitant dades de vigilància de les RAM en 8 patògens bacterians humans prioritaris 

relacionats amb la cadena alimentària [77, 78]. Tot això s’estableix per poder facilitar la 

presa de decisions i l’acció en tots els nivells territorials aportant una base científica per les 

mesures i promoure els programes de vigilància en salut pública en tots els sectors [77, 78]. 

Per veure el progrés en aquest sistema de vigilància, es va fer una primera recollida de dades 

entre abril-juliol de 2017, els països que s’han unit al GLASS  des de llavors van augmentant 

del total de 196 països, territoris i àrees de l’OMS (Fig. 4) [83, 84]. Segons l’últim report 

presentat al 2020, el progrés és remarcable i mostra una gran implicació política per fer un 
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seguiment de les RAM, en el cas de la UE, 

els 25 dels 54 països estan units a GLASS i 

tots aporten informació del sistema de 

vigilància RAM [84].  En global, la 

informació presentada i participació han 

augmentat, tot i que és necessari millorar 

els sistemes nacionals en alguns territoris i 

les limitacions detectades alhora que cal 

seguir identificant-les [84].  

A partir de desembre de 2019, el sistema GLASS inclou activitats de vigilància del consum 

d’AM, i a l’abril de 2020 s’havien unit 9 països també a aquest mòdul, ja que els països es 

poden unir a ambdós mòduls de vigilància o independentment a un d’ells [84, 85].  

3. EVOLUCIÓ DE LA LEGISLACIÓ PER LA GESTIÓ DE LES RAM A LA UE. 

La UE pren el lideratge i estableix legislacions (vinculants) i Rec (no vinculants i sense 

obligació legal) per gestionar el problema de les RAM a nivell dels EM, marcant les pautes a 

seguir per part dels països. Les normatives europees en RAM que s’han aplicat en els sectors 

de salut humana, animal, vegetal i medi ambient, es troben resumides a les Taules 3, 4 i 5 

(Annex), i a la Fig. 5 amb les legislacions per ordre cronològic, Reg., Dir., Dec. i Rec. 

Al 2001, la CE presenta una Com. d’actuació comunitària contra les RAM, proposa 4 àrees 

clau d’actuació: I) establint o reforçant sistemes de vigilància de les RAM i consum d’AM en 

42 

països

Juliol 
2017

69 

països

Juliol 
2018

82 

països 

Juliol 
2019

91 

països

Abril 
2020

Fig. 4 Progrés en nombre de  països units al sistema 
GLASS.. (Elaboració pròpia. Fonts: [83, 84]) 

Fig. 5 Referències legislació UE en relació les RAM ordenada cronològicament. (Elaboració pròpia. Fonts: [86- 102]).  
Informació: Dec (vinculants per als qui van dirigides (EM, institucions, etc.) i s’apliquen directament); Reg. (Vinculants, a aplicar a la 
integritat de la UE); Dir. (actes legislatius que marquen objectius a complir pels EM, cada un és responsable de redactar la llei per assolir-
los) [103]. 

MESURES PRESES A:  
DE, DK, ES, UK 

DECISIÓ DIRIGIDA A 
TOTS EM. 
Vinculant per tots (DE, 
DK, ES, UK) 

2001

• Recom. 
2002/77/CE   
(ús prudent 
AM)

2003

• Directiva 
2003/99/CE

• (Vigilància 
zoonosis i RAM)

• Reg. 1831/2003
(Prohibició 
promotors 
creixement, AM 
en alimentació 
animal)

2004

• Reg. 726/2004           
Creació EMA

2008

• Decisió del 
consell 
2009/121/CE

2012

• Reg. 528/2012  
(autorització 
biocides)

2013

• Decisió 
2013/652/UE   
(Normes 
vigilancia i 
notificació 
RAM)

2014

• Reg. 282/2014  
3r Programa 
Acció Unió en 
salut

2015

• Directrius 
2015/C9904      
(ús prudent 
AM en 
animals)

2016

• Reg. 2016/429  
(prevenció i 
control 
malalties 
transmissibles i 
RAM)

2017

• Directrius 
2017/C212/01 
(ús prudent 
AM)

2019

• Reg. 2019/6  
(medicaments 
veterinaris)

• Reg. 2019/4
(pinsos 
medicats)

• Comunicaió  
COM(2019)128 
final            
(spbre riscos 
ambientals 
medicaments)

Llegenda: 
        Àmbit humà 
        Àmbit animal 
        Àmbit medi ambient 
        Àmbit vegetal 

CE, 29 juny de 2017 
Pla d’acció Europeu 
“una sola salut” per 
lluitar contra la RAM 

CE, 15 novembre de 2011 
Pla d’acció contra 
l’amenaça creixent de les 
RAM 

CE, 20 Juny de 2001 
Estratègia 
comunitària contra la 
RAM 
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humans i animals, II) prevenció i control de malalties transmissibles i infeccions, III) 

investigar i desenvolupar nous AM i alternatives, IV) estratègies de cooperació internacional 

[101]. S’ha avançat en els PAN per contenir les RAM a la UE, com es veu en els informes 

d’implementació de la Rec2002/77/CE en l’ús prudent dels AM en medicina [87] (Taula 6). 

Taula 6. Resum conclusions informes d’implementació de la Recomanació 2002/77/CE en l’ús prudent dels AM en 
medicina (Elaboració pròpia. Fonts: [104, 105]) 

Segon Informe implementació al 2010 Tercer Informe implementació al 2016 

Assenyala que no s’han aplicat les mesures de forma 

satisfactòria pels EM, falta: 

Menciona la millora dels EM respecte els resultats al 2010, tot 

i que es detecten nous reptes: 

● aplicar els plans nacionals i involucrar institucions també 

relacionades com les residències geriàtriques en els que 

els han creat 

 

● una major col·laboració entre sectors mèdics i veterinaris 

en països en que encara no s’ha establert, una avaluació 

dels sistemes nacionals 

 

● millorar les formacions dels professionals sanitaris i la 

cooperació a nivell de la UE 

● a la UE es troben grans diferències entre països en la 

implicació a nivell polític en les RAM i els plans d’acció i 

estratègies nacionals 

● cal assegurar un suport apropiat per la implementació 

dels sistemes de vigilància i avaluació (mecanismes per 

promoure que es comparteixin les experiències, 

promoure eines per activitats de promoció sobre RAM, 

mètodes de vigilància i indicadors amb l’ECDC, i ampliar 

la informació recollida en les enquestes de 

l’Eurobaròmetre) 

● cal promoure la recerca en àrees clau per superar els buits 

detectats en el control de les RAM 

 

El Pla d’acció 2011-2016 de la UE contra les creixents amenaces de les RAM, en 

consonància amb la iniciativa OH marca objectius en les 4 àrees clau d’actuació [99, 106, 

107]. Aquest pla es va avaluar al 2016 concloent que, tot i les millores (Taula 7, Annex), la 

UE podia aportar més en la lluita donant major suport als EM i fent de la UE una regió de 

bones pràctiques en RAM, alhora que es promou la recerca i el desenvolupament i innovació 

contra les RAM, i adaptant l’agenda global en aquest tema [100, 106].  Al 2019 es van definir 

els passos per fer de la UE una regió de bones pràctiques en RAM (Taula 8, Annex) [108]. 

Al 2016 es publiquen les conclusions del Consell Europeu per combatre les RAM en el 

plantejament OH, pel resum dels objectius per aquesta estratègia veure Taula 9 [109]. 

Tenint en compte l’avaluació del pla 2011-2016 i els passos a seguir, la CE publica 

oficialment el 29 de juny de 2017 el Pla d’acció Europeu OH per lluitar contra la RAM, 

seguint els objectius del pla anterior [100]. Aquest proveeix un marc per la UE per la lluita 

contra les RAM i donar més valor a les accions dels EM [100, 106]. Es prenen les primeres 

mesures tot seguit (Fig. 5), p.e. amb les Directrius publicades al juliol de 2017 per reduir l’ús 
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inadequat i promoure l’ús prudent dels AM en humans indicant per cada sector involucrat 

les consideracions a tenir en compte i com actuar per assegurar l’acompliment d’objectius 

[94, 106], i a partir de 2022 entren en vigor les noves regulacions per lluitar contra les RAM 

en medicina veterinària i pinsos medicats publicades al 2019 [27], prohibint l’ús profilàctic 

d’AB en grups d’animals a la UE i reservant l’ús d’AB d’importància en medicina humana 

amb normes harmonitzades per regular l’ús de medicaments veterinaris [110]. 

Taula 9. Objectius estratègia 2016 aprovada políticament pels països de la UE per fer front a les RAM i compliment o 
mesures preses per part d’aquests pels països descrits de la UE (inclòs UK)  segons estratègies nacionals (Elaboració pròpia. 
Fonts: [94, 95, 110-117]) 

Objectius estratègia aprovada Juny 2016 UE COMPLIMENT 

Països de la UE: 

• Establir un PAN de lluita contra les RAM abans de Mitjans de 2017 

• Implicar tots els ministeris pertanyents a la seva elaboració i aplicació 

• Definir objectius mesurables per reduir les infeccions en humans i animals 

• Conscienciar als consumidors, grangers i professionals pertinents 

• Encoratjar a les empreses farmacèutiques a desenvolupar nous productes 

Països de la UE i la Comissió: 

• Elaborar un pla d’acció de la UE nou i complet sobre les RAM basant-se en l’enfoc “Una sola salut” 

• Actuar contra el tràfic i l’ús il·lícit d’antibiòtics 

• Reforçar la cooperació entre les autoritats nacionals, la Comissió i altres sectors pertinents, com la 

medicina humana i veterinària, el sector alimentari, el medi ambient i la investigació 

• Elaborar directrius de la UE sobre l’ús prudent dels AB per humans 

• Garantir que la UE tingui un enfoc comú respecte als debats internacionals sobre RAM 

A la Comissió: 

• Donar suport als països de la UE en els seus esforços 

• Informar als països de la UE un cop a l’any respecte l’aplicació del Pla d’acció sobre RAM. 

 

Sí 

Sí 

Sí 

Sí 

RU/Resta N.D. 

 

Sí 

Auditories EM 

Contemplat 

Sí 

Contemplat 

 

Sí 

Sí 

En la revisió de les mesures preses per reduir l’ús dels AM a la UE de l’EMA i l’EFSA al 2016 

ja es conclou que s’han aplicat programes multisectorials en diversos EM, especialment 

efectius en països nòrdics [118]. Varis països han introduït restriccions en la prescripció i 

l’ús dels AM [27, 110]. Altres mesures, com la presa pel govern de DK en que es prohibia 

que els veterinaris es beneficiessin de les vendes d’AM als seus clients són una manera 

d’evitar conflictes d’interès [119]. Tot i així, el coneixement detallat de les tendències en 

RAM en salut humana, veterinària i aliments a nivell dels EM i local és freqüentment baix 

en varis EM. Les estratègies nacionals i els plans d’acció en RAM no són totalment 

accessibles o no existeixen per a tots els EM [118].  
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4. GESTIÓ DE LES RAM EN 4 PAÏSOS: Espanya, Alemanya, Dinamarca i Regne Unit 

Presentem un resum de l’evolució dels PAN per encarar el problema de les RAM amb 

l’enfocament OH i els resultats, de 4 països de la UE (ES, DE, DK, UK). 

4.1 Espanya. 

El seguiment de les resistències associades a zoonosis i agents zoonòtics es compleix des de 

2004 quan es va aplicar la Dir 2003/99/CE sobre aquesta vigilància [130]. No és fins l’any 

2014 que s’aprova l’aplicació del PRAN per part del Consell Interterritorial del Sistema 

Nacional de Salut i per la Conferència Intersectorial del MAPAMA en resposta a la sol·licitud 

de la UE al 2011 d’aplicació d’un Pla de RAM als EM [112, 120]. El segon PRAN inclou el 

període 2019-2021 per seguir amb els objectius de reduir el risc de selecció i disseminació 

de les RAM i el seu impacte en salut humana i animal, iniciant també la inclusió del medi 

ambient per promoure’n la vigilància i recerca de cara a augmentar el coneixement i iniciar 

la presa d’accions, aplicant l’enfocament OH, tot i que l’estructuració dels PRAN és en 

accions preses en salut humana i animal [112, 113]. En les accions preses a ES destaquen 

les accions en optimització de l’ús d’AB tant en salut humana com animal amb els programes 

PROA i REDUCE, així com el reforç i indicadors comuns als sistemes de vigilància i els premis 

PRAN per incentivar i finançar iniciatives en les diferents àrees d’acció (Taula 10). 

Per la realització del PRAN i les accions en salut humana, animal i medi ambient, col·laboren 

els 8 Ministeris de Sanitat, Agricultura, Economia, Educació, Ciència, Interior, Defensa i 

Transició Ecològica, juntament també amb l’AEMPS i AECOSAN [112, 113, 120]. Els PRAN 

s’han estructurat en 6 línies estratègiques comuns en salut humana i animal: (1) vigilància 

del consum i resistència als AB, (2) , control de les RAM, (3) identificar i impulsar alternatives 

per la prevenció i tractament, (4) definir prioritats en investigació, (5) formació i informació 

a professionals sanitaris, i (6) comunicació i sensibilització de la població en conjunt i en 

subgrups [112, 113]. Els resultats aconseguits en les aplicacions del PRAN 2014-2018 a 

Espanya es troben resumits a la Taula 11, on es pot veure una reducció del consum en AB 

en el sector humà i animal amb una reducció alhora de les RAM, encara que baixa en els 

indicadors de la UE. El sector del medi ambient no s’engloba en accions i no se’n tenen 

resultats mesurables, és un àmbit que queda oblidat.
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Taula 10. Resum accions realitzades en les diferents línies estratègiques dels PRAN 2014-2018 i 2019-2021 a ES. Estructurat segons 5 objectius 

OMS. (Elaboració pròpia. Fonts: [112, 113, 121]) (Llegenda:  progressos comuns,  salut humana,   sanitat animal). 

Objectius 
OMS: 

(1) Comunicació, educació i 
entrenament 

(2) Vigilància i recerca 
(3) Sanejament, higiene i 
mesures preventives efectives 

(4) Optimització ús dels AM en salut 
humana i animal 

(5) Nous medicaments, eines 
diagnòstiques, vacunes i altres 
intervencions 

6 Objectius 
PRAN 

(5) Formació i informació de 
professionals sanitaris 
(6) Comunicació i sensibilització 
població en conjunt i subgrups 

(1) Vigilància, consum i resistència AB 
(2) Control RAM 

(3) Identificar i impulsar mesures 
alternatives/complementaries de 
prevenció i tractament 
(2) Control RAM 

(3) Identificar i impulsar mesures 
alternatives/complementaries de 
prevenció i tractament 

(4) Definir prioritats en 
investigació 

Progressos 
comuns 

- Difusió de les activitats per web i xarxes 
socials 
- Campanyes pel públic general i prof. 
Sanitaris com “AB: tómatelos en serio” o 
“NI menos, ni más. ¡Tú decides!” 
- Estratègia formativa a professionals de 
la salut amb Acuerdo Marco firmat per 
Facultats Biosanitàries.  

N.D. N.D. N.D. Premis PRAN 

Salut 
humana 

Potenciar accés a informació de consum: 
eina “Mapas de consumo” a la web 
PRAN1 

- Aprovat 2015 Sistema Nacional 
Vigilància Infeccions Relacionades 
Assistència Sanitaria (IRAS) 
- Consensuat indicadors comuns per la 
vigilància del consum i facilitar la 
monitorització de dades 

(2015) El Sistema Nacional 
Vigilància IRAS, permet conèixer 
dades i promoure la prevenció i 
control d’infeccions 

- Millorat sistema consum AB 
- Treballant amb CA per implementar 
Programes Optimització Us AB (PROA) 
als hospitals i CAP  
- Prescripció diferida AB 

Creat Març 2019 “Red Nacional 
Laboratorios de Apoyo”  pel 
diagnòstic i la possible 
emergència i dispersió de nous 
mecanismes RAM. 

Salut 
animal 

- Cursos formació a veterinaris impartits 
a totes les CA des de 2015 

- Optimitzat el sistema nacional recollida 
dades ventes AB ús vet. (projecte ESVAC) 
- Desenvolupament sistema nacional 
recollida de dades prescripcions AB vet. 
- Base de dades PRESVET 

N.D. 

- “Acuerdo para Reduccion Uso 
Colistina en Porcino” firmat per 
empreses representant 80% del sector 
- Iniciat Programa REDUCE en diferents 
sectors ramaders (porcí, cunícola, boví 
de carn i avícola de carn. 

N.D. 

 
Taula 11. Resultats assolits i progressos a Espanya entre 2014 i 2018 (Elaboració pròpia. Fonts:[112, 113, 122]) 

HUMANA (2015-2018) ANIMAL (2014-2017) VEGETAL I MEDI AMBIENT 

Consum AB ↓7.2%  
(tendència ↓) 
 
Tendència ↓ Resistències de Salmonella spp. a ampicilina, 
ciprofloxacin/quinolones i tetraciclines (període 2013-2018) 

Venta AB ↓32.4%  
(canvi de tendència significatiu) 
 
Evolució E. coli hipotèticament ESBL-/AmpC-productora (2015-2018): 
↓1%  

N.D. 

 
1 Eina online per consultar el consum d’AB a temps real. Mapas de consumo: 
http://resistenciaantibioticos.es/es/profesionales/vigilancia/mapas-de-consumo  

 

http://resistenciaantibioticos.es/es/profesionales/vigilancia/mapas-de-consumo
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4.2 Alemanya. 

L’estratègia nacional alemanya per les RAM (DART) es publica al novembre de 2008 amb la 

col·laboració de BMG, BMELV  i BMBF, que coordina les mesures per lluitar contra les RAM 

[111, 123]. Els objectius principals son la prevenció per l’aparició i dispersió de les RAM i 

millorar aquesta acció en les infeccions hospitalàries, presentant encara accions separades 

per medicina humana i veterinària [111, 123]. Al 2015 s’actualitza el DART2020, amb els 

objectius de millorar la vigilància del consum d’AM i AB en medicina humana, veterinària i 

en agricultura, millorar la col·laboració entre aquests sectors aplicant el concepte OH, i amb 

mesures addicionals per reconèixer, prevenir i lluitar contra les RAM [111]. El DART 2020 

permet complir el requeriment d’establir estratègies nacionals per les RAM, i les 

recomanacions de la OMS i la UE en aquesta àrea [110]. En aquest marc, l’enfocament OH 

és central i les mesures relacionades amb el medi ambient s’han considerat fins ara en un 

grau limitat [124]. 

Aquesta iniciativa ha aconseguit diversos canvis en la llei, com en la Llei de protecció de les 

infeccions al 2011, i al 2013 una esmena a la llei sobre productes medicinals, que han fet 

possible implementar estratègies i desenvolupar eines [111]. Segons aquesta Llei de 

protecció d’infeccions, el RKI s’ocupa de la creació i definició de casos de patògens amb 

notificació obligatòria, i dels patògens amb RAM, i cal que l’aparició d’aquests patògens o 

brots nosocomials siguin notificats [125, 126]. Pel que fa a 16a esmena de la Llei sobre 

productes medicinals (AMG) introdueix el concepte de la minimització d’AB i el BMEL ha 

elaborat un informe avaluant l’efectivitat d’aquestes mesures de l’article 58 de la Llei de 

productes medicinals [110, 127]. A més, el Reg. sobre farmàcies veterinàries (TÄHAV), que 

va entrar en vigor l’1 de març de 2018, inclou l’obligació de dur a terme antibiogrames en 

casos concrets i també proporciona un marc per dur-los a terme [110], per exemple són 

necessaris per la prescripció dels grups de substàncies importants com les fluoroquinolones 

o cefalosporines, entre altres condicions [125, 128]. La cooperació en l’àmbit de medicina 

humana i animal permet que entitats col·laborin conjuntament. L’any 2006 ja es va fer un 

acord d’investigació sobre zoonosis entre els centres BMG, el BMELV i el BMBF, amb 

l’objectiu de millorar aquesta cooperació i es crea la Plataforma Nacional d’Investigació de 

Zoonosis que és una xarxa d’informació i serveis per a tots els científics actius en el camp 

de la recerca en zoonosis a DE, que inclou el nivell i internacional, promovent el treball en 

xarxa interdisciplinari [111]. 
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En l’àmbit del medi ambient, l’Agència DE del Medi ambient (UBA) és l’entitat que dona 

suport al BMU, entre altres, en la investigació i preparació de les bases per establir mesures 

en aquest àmbit [129]. En el tema de les RAM ha publicat documents de revisió on es 

comenten les fonts d’introducció d’AB més freqüents, com les aigües residuals urbanes, 

seguides d’hospitals, agricultura, aqüicultura i les instal·lacions de producció de 

medicaments [124]. Tanmateix, es suggereixen mesures d’acció per prendre davant la 

problemàtica [124]. S’ha creat una base de dades d’estudis sobre residus d’AM i RAM al 

medi ambient, ja que és l’entitat que publica dades i gestiona la biblioteca ambiental més 

gran del país, en RAM la base de dades “UBA Pharmaceuticals in the environment” conté 

més de 120.000 valors mesurats de fàrmacs al medi ambient per la recerca en aquesta 

direcció, destacar la importància en l’aparició de RAM i preparar el camí a la presa d’accions, 

[124, 129, 130]. Hi ha projectes de recerca iniciats per estudiar la propagació de RAM en 

aigües residuals i el seu tractament (TransRisk), i per l’avaluació del risc (HyReKa), per 

identificar les situacions de contaminació, vies de distribució de les RAM en aigües residuals, 

agrícoles, municipals i rius i llacs, que inclou aigua potable [124]. El projecte HyReKa mostra 

en resultats inicials que les aigües residuals d’aeroports són un punt d’elevada aparició de 

resistència a AB, cal identificar els punts en que existeix un risc de transmissió o dispersió 

de RAM [124]. En les últimes publicacions (2019), s’estudien punts de concentració d’AB en 

instal·lacions sanitàries (mostres d’aigua de piques, lavabos i dutxes) i les concentracions, 

en un dels estudis no es fa caracterització genètica i s’utilitza la concentració d’AB per 

preveure si superen la concentració inhibitòria mínima i poden, o no, tenir un efecte en el 

desenvolupament de RAM, però en l’altre es fa una caracterització de microorganismes 

presents i RAM mitjançant estudis fenotípics i posteriorment genètics per PCR per detectar 

gens concrets un cop s’ha confirmat l’espècie i la presència de RAM [131-142].  

A la Taula 12 es resumeixen dades resultants dels progressos i evolucions que s’han fet en 

els diferents àmbits de l’enfocament OH a DE, tot i que en l’àmbit del medi ambient encara 

no s’han aplicat mesures concretes dirigides a solucionar l’impacte i no se’n tenen resultats, 

a part de en recerca [110]. També es presenta un resum de les diferents mesures o accions 

iniciades en els diferents àmbits segons els objectius de l’OMS (Taula 13), tot i que no s’ha 

trobat informació en l’objectiu (5) Nous medicaments, eines diagnòstiques, vacunes i altres 

intervencions, les activitats de finançament de projectes en salut humana s’han inclòs per 
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l’objectiu de recerca. Destaca la disponibilitat de sistemes de vigilància i projectes de 

recerca en tots els àmbits, prenent accions en l’enfocament OH, però no es destaquen les 

mesures concretes en els PAN en altres objectius, com en optimitzar l’ús, mencionant-se 

breument un sistema de comparació per detectar usos per sobre de la mitjana en granges, 

en que cal una visita amb el veterinari per buscar la font del problema quan sorgeix. 

Taula 12. Resultats progressos en l’enfocament OH amb mesures aplicades a DE (Elaboració pròpia, Font: [110, 124, 134])  

HUMANA ANIMAL 
VEGETAL I  MEDI 

AMBIENT 

Taxes de MRSA des de 2011 ↓constant fins arribar al 12.8%. 
 

Taxes d’E. coli ESBL-productores han augmentat 
contínuament els últims anys i han arribat al 15% de les soques 
E. coli detectades a pacients d’UCI i al 7.5% en pacients en 
tractaments ambulatoris. 
 

La proporció d’AB prescrits a pacients hospitalitzats es troba 
entre 5-20% de tots els prescrits en medicina humana.  
 

El projecte SARI mostra que retornant les dades de prescripció 
als metges, es pot aconseguir una ↓ del 30% en l’ús d’AB.  
 

El consum en pacients ambulatoris s’ha mantingut estable des 
de 2007 però augmenta la proporció d’AB d’ampli espectre en 
el total del consum. 
Estudis mostren que els doctors prescriuen AB en el 80% 
d’infeccions de tracte respiratori tot i que generalment son 
causades per virus. 

Recentment s’han detectat ↑ 
bactèries multi-resistents que 
poden transmetre’s a humans en 
bestiar i mascotes. 
 

↓ Quantitat d’AB en ús veterinari 
(l’any 2013 les farmacèutiques van 
entregar 250 tones menys d’AB 
que al 2011) 
 

Tot i que ↑ l’ús de 
fluoroquinolones (importància en 
medicina humana; al 2013 4t més 
que al 2011). 
 

Les penicil·lines i tetraciclines es 
donen mes freqüentment, les 
substàncies actives antigues 
predominen en veterinària. 

Resultats dels 
projectes en 
recerca: Base de 
dades 
Pharmaceuticals 
in the 
environament 
(2015), iniciats 
projectes de 
recerca: HyReKa i 
TransRisk 
 

Taula 13. Resum accions preses a Alemanya en els diferents àmbits de l’enfocament OH a Alemanya segons publicacions 
2018-2019. Estructurat segons els objectius OMS (Elaboració pròpia. Fonts: [110, 124, 134]).   

Obj. OMS: 
(1) Comunicació, 

educació i 
entrenament 

(2) Vigilància i recerca 
(3)  Sanejament, higiene 

i mesures preventives 
efectives 

(4) Optimització ús dels 
AM en salut humana i 

animal 

Salut 
humana 

- Xarxes de cooperació 
entre actors rellevants 
d’una regió 
- Establiment 
programa capacitació 
addicional en 
administració d’AB 

- Establiment vigilància de les RAM 
(ARS) 
- GERMAP 
- Finançament de projectes 
prioritaris en RAM i infeccions 
nosocomials (2017-2019) i al 
consorci “InfectControl2020” 

- Programa de Promoció 
de la Higiene, prevenció 
malalties infeccioses 
(2013-2019) 
- Implementar Llei 
Protecció de la Infecció 
(2014) 

N.D. 

Salut 
animal 

N.D. 
- Registre central de quantitat d’AM 
d’ús  veterinari 
- GERM-Vet 

N.D. 

Sistema comparatiu del 
consum AB respecte 
mitjana i avís de consulta 
a veterinari. 

Medi Amb. N.D. 

- Projectes de recerca TransRisk 
(2011-2014, BMBF) i HyReKA1 
(2016-2019, BMBF) i recollida de 
dades per part UBA 

N.D. N.D. 

4.3 Dinamarca. 

DK és un país que va iniciar la presa de mesures en la gestió de les RAM abans de 1995, i ha 

estat al capdavant d’aquesta gestió fins i tot en la prohibició d’usos d’alguns AM abans que 

es prenguessin les decisions a nivell de la UE [135]. Es destaca que la vigilància i les 

regulacions del DANMAP establert pel govern Danès al 1995  són crucials per assegurar un 

desenvolupament sostenible, que té com a objectius la vigilància del consum d’AM per 
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aliments animals i humans, la incidència de RAM aïllades en aquests aliments i en productes 

d’origen animal, estudiar les associacions entre aquest consum i les RAM, i identificar-ne les 

rutes de transmissió i la direcció a seguir en recerca científica  [13, 136]. Aquest sistema de 

vigilància inclou patògens humans i animals, ja que les RAM s’originen per l’ús d’AM en 

reservoris d’aquests i la transmissió zoonòtica fa que es comprometi el tractament en 

infeccions en humans posteriorment [136].  

En referència al report DANMAP del 2011 i la informació científica sobre la soca ST398 MR 

de MRSA, es destaquen en [13] els augments en els casos de MRSA i soques bacterianes 

ESBL en les granges porcines daneses. En resposta, el MAP va presentar un pla per contenir 

aquests casos, incloent l’obligació de crear i aplicar una prevenció de la transmissió a les 

granges i aturar el tractament rutinari tractant només els animals malalts amb AB [13, 137, 

138]. En el cas de DK, el sector de la ramaderia té molt pes, més de la meitat de la seva àrea 

és gestionada per aquest sector, la major producció (en kg) és en carn de porc i llet [139]. 

DANMAP ha demostrat ser un sistema de vigilància robust i important per entendre les RAM 

i respondre quan és necessari gestionar l’ús dels AM, sent baix i estant ben regulat en 

humans i animals per l’alimentació en comparació amb la UE i la resta del món [13, 139]. 

Amb l’enfocament OH, es manté un ús dels AB de forma responsable pels grangers en 

comparació amb els últims anys, l’ús total en la producció porcina ha estat estable [13, 137]. 

El DVFA utilitza el sistema “Yellow Card” per assegurar el consum d’AB anual en el llindar 

establert, les explotacions que sobrepassen el llindar de consum reben un avís (targeta 

groga), i es segueixen mesures de control, sancions i assessorament per corregir l’ús 

excessiu d’AM (Fig. 6), rebre la “targeta vermella” obliga a implementar iniciatives 

específiques o reduir la densitat d’explotació, i totes aquestes mesures van acompanyades 

de quotes a abonar juntament amb el cost de les inspeccions [140, 141]. Aquesta iniciativa 

es va aplicar al 2010 i es va 

associar a una reducció del 20% 

en ús d’AB els anys posteriors, 

els objectius establerts en els 

períodes aplicats han donat 

resultats, després d’assolir amb 

èxit l’objectiu de reducció del 
Fig.  6 Esquema explicatiu del funcionament del sistema “Yellow Card” 
(Font: [140]) 
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10%, es va establir l’objectiu de 15% pel consum d’AB en explotacions porcines de 2015 a 

2018 (Taula 14) [139, 140].  

Taula 14. Resultats assolits en relació canvis legislació amb aplicació mètode “Yellow card” en reducció ús AB a DK (Taula 
d’elaboració pròpia. Fonts: [139, 140]) 

Període Canvis Resultat assolit 

2010-1013 Aplicació política Yellow Card Reducció ús AB 10.2% 

2015-2018 Canvi política Yellow Card amb sistema de pesos als AB. Reducció ús AB 13% 

Aquest sistema ha portat a una reducció de l’ús de tetraciclines en porcs i colistina però 

augmentant l’ús d’altres com les pleuromutilines (Taula 15) [139, 142], que anteriorment al 

2010 es van recomanar per tractament d’infeccions rellevants en porcs, i més tard es va re-

avaluar el risc per l’emergència de RAM en elements genètics mòbils en S. aureus, incloent 

MRSA CC398 en porcs tractats amb aquests AM [142, 143], tot i que s’ha considerat baixa 

la probabilitat d’exposició [142]. Amb això s’han generat canvis al sistema “Yellow Card” 

utilitzant pesos de diferents classes d’AB depenent de la classificació per importància, de 

manera que l’ús de segons quin AB fa arribar abans al límit permès [142], el que s’ha 

observat és que els canvis en la legislació del sistema Yellow Card han tingut un major 

impacte, aquests canvis han promogut la reducció d’ús d’AM en granges de porcs (Taula 14) 

demostrant ser una plataforma forta per lluitar contra els reptes emergents [13, 144].  

Taula 15. Resultats assolits i progressos a Dinamarca (Elaboració pròpia. Fonts:[122, 139, 142]) 
HUMANA ANIMAL VEGETAL I MEDI AMBIENT 

Ús AB 2009-2018: 
       ↓11% en sector primari 
       ↑15% en sector hospitalari 
Consum AM 2011-2018: 
       ↓18% en sector primari 
       ↑9% en sector hospitalari 

Ús AB ↓14% des de 2013.  
Amb objectius de reducció: 
        ↓ Ús tetraciclines en porcs 
        ↓ Ús colistina, proper a 0 des de 2017 
        ↑ Ús macròlids, pleuromutilines i 
aminoglicòsids en deslletats 

N.D. 

N.D. Resistències Salmonella spp. 
 
Tendència ↑ Resistència S. Typhimurioum a 
ampicil·lina i tetraciclines. (2013-2018) 

 
Evolució E. coli hipotèticament ESBL-/AmpC-
productora (2015-2018): ↓13% 
 

N.D. 

A més del sistema DANMAP, hi ha altres intervencions i mesures implementades com la 

vigilància de les prescripcions de medicaments veterinaris (VetStat), l’eliminació dels 

beneficis econòmics per vendes de medicaments als professionals veterinaris, i també 

mesures en comunicació, p.e. en establir al 2010 el Consell Nacional de l’Antibiòtic, on 

proposen implementar mesures i es coordinen esforços per la reducció de les RAM i el 

consum d’AB en humans i animals [114, 135]. Per millorar la coordinació entre països, DK 

va prendre la iniciativa per la declaració d’establir un grup estratègic OH de col·laboració 

entre els Escandinaus l’any 2015, i participa activament a nivell de la UE amb el Pla d’Acció 

en RAM i la xarxa OH [114, 145]. En salut humana s’ha actualitzat el PAN amb objectius 
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mesurables de reducció del consum d’AB pel període 2017-2020 [146, 147]. El resum de 

diferents accions preses a DK en el tema de les RAM es resumeix a la Taula 16, on destacar 

també les mesures en educació i guies per millorar l’ús d’AM i prevenció. 

Taula 16. Resum d’accions i mesures preses a DK en els diferents àmbits OH. Estructurat segons 5 objectius 
OMS (Elaboració pròpia. Fonts: [114, 135, 139, 140, 147]).  

Obj. 
OMS: 

(1) Comunicació, educació 
i entrenament 

(2) Vigilància i 
recerca 

(3) Sanejament, 
higiene i mesures 

preventives efectives 

(4) Optimització ús dels AM 
en salut humana i animal 

(5) Nous med., 
eines diagnòstic, 
vacunes i altres  

int. 

Progr. 
comuns 

(2010) “National Antibiotic 
Council” 
(des de 2012) Campanyes 
Nacionals de conscienciació 
dels AB 
(2015) Declaració 
Cooperació Nòrdica en 
RAM a través enfocament 
OH 
(2018) Advisory Committee 
on Veterinary Medicines, 
ofereix consell i guia 
professional, iniciatives i 
solucions en l’ús d’AM i les 
RAM, sota visió OH. 

Programa 
DANMAP 

N.D. N.D. N.D. 

Salut 
animal 

Guies actualitzades de 
tractament per porcs i 
vedells disponibles des de 
1995 (DVFA) 
Guies per promoure ús 
prudent AM en gossos, gats 
i cavalls (DVA)  

- Establiment 
VetStat (2000, 
DVFA) 
- Ús de les dades 
de VetStat en 
recerca per 
estudiar l’ús d’AM 
i l’aparició de 
RAM. 

Implementació de 
contractes de servei 
d’assessorament 
veterinari (VASCs) per 
promoure estratègies 
preventives i 
optimitzar l’ús dels 
AM. 

- “Yellow Card” i establiment 
objectius de reducció: 10% i 
15% en explotacions porcines 
- Limitació benefici dels 
veterinaris per vendes de 
medicaments 
- Restricció ús FQ en 
producció animal (implantat 
2002-2003) 
- Prohibició voluntària de l’ús 
de cefalosporines en indústria 
porcina (2010) i bovina (2014) 

N.D. 

Salut 
humana 

Establiment d’un equip 
nacional d’aprenentatge i 
qualitat 2015-2018 dedicat 
a l’ús racional d’AB. 

- (2010) MiBa 
(Danish 
Microbiology 
Database),  
preparada al 2017 
per la vigilància de 
les RAM a nivell 
nacional  
- HAIBA (Hospital 
Acquired Infection 
dataBAse) 

- Actualitzacions de 
guies nacionals per 
l’ús d’AB i higiene 
- Programa de Qualitat 
i nous objectius 
nacionals pel sistema 
de salut, incloses 
majors taxes de 
supervivència i 
millorar la seguretat 
del pacient reduint les 
HIA (2016). 

- PAN en reducció d’AB en 
humans (2017) 
- Seguiment dels metges en 
l’ús de codis específics per la 
prescripció d’AB. 

Recollida de fons: 
millorar l’ús d’AB 
i la prevenció 
d'infeccions 
adquirides a 
l'hospital (Llei de 
pressupost 2014: 
17 milions DKK 
per fons; Llei de 
pressupost 2016: 
7.5 milions DKK 
pel fons). 

4.4 Regne Unit. 

En el cas del UK, s’inclou dins la UE, ja que s’analitza informació anterior al 2020. 

A UK es publica l’any 2013 l’estratègia de 5 anys per combatre les RAM amb perspectiva 

OH, i actualment ja s’ha publicat la segona que engloba els anys 2019-2024, tot i així va ser 

un dels primers països en establir un PAN contra les RAM l’any 2000 i ha remarcat la seva 

visió de tenir controlat el problema de les RAM per l’any 2040 mantenint els esforços de 

l’enfocament OH a nivell global, nacional i local [116, 147, 148]. El pla estratègic 2013-2018 

s’organitza en 7 àrees d’actuació presentades posteriorment [148], i al pla 2019-2024 es 
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centra en 3 formes d’encarar les RAM: reduint la necessitat d’AM i l’exposició 

inintencionada, optimitzar-ne l’ús i invertir en innovació, subministrament i accés [116]. 

A la Taula 17, es resumeixen alguns dels avenços detectats  [149]. Alguns dels sistemes de 

seguiment dels que s’inclouen resultats per exemple, és el seguiment de les dades de 

prescripció d’AB en salut humana a través de l’ESPAUR (English Surveillance Programme for 

AM Utilisation and Resistance) i en l’àmbit veterinari el VARSS (Veterinary Antimicrobial 

Resistance and Sales), i altres com en les campanyes de conscienciació, es troben publicades 

en l’últim report de 2018-2019 [150, 151]. En relació a la conscienciació en RAM, l’article 

[152] estudia les barreres en el comportament de grangers i veterinaris a UK en la gestió de 

les RAM, mostrant que hi ha voluntat però suposa un repte per la seva feina, i  que cal crear 

una identitat de grup per la col·laboració de veterinaris i grangers per assolir aquest objectiu 

comú, promoure el benestar animal i una administració òptima d’AM.  

Taula 17. Resum de progressos i resultats obtinguts en els diferents sectors amb les mesures aplicades a UK 2013-2018. 
(Elaboració pròpia. Fonts: [122, 149, 150]). 

HUMANA ANIMAL 
VEGETAL I MEDI 

AMBIENT 

↓6% l’ús d’AB en humans (2013-2017) 
Campanyes de conscienciació en l’ús d’AB són efectives → 78% de 
l’audiència de “Keep antibiotics working” rarament demanen per AB 

↓35% l’ús d’AB en animals (2013-
2017) 

N.D. 

Tendència ↓ Resistència Salmonella spp. a ampicil·lina, però ↑ a 
tetraciclines (2013-2018) 

Evolució E. coli hipotèticament 
ESBL-/AmpC-productora (2015-
2018): ↓0.3% 

N.D. 

UK també és reconegut per la campanya “Antibiotic Guardian” (AG),  iniciada al 2014 per 

Salut Pública d’Anglaterra per encarar les RAM mitjançant un sistema online de compromís 

dirigit a professionals de salut i la població [115]. S’ha avaluat el coneixement en RAM i el 

canvi de comportament dels AG a través de qüestionaris per avaluar l’efecte de la campanya 

i es mostra que és una manera efectiva i de baix cost per comprometre les persones amb el 

problema de les RAM, mostrant un augment del coneixement, major que en l’enquesta 

publicada de l’Eurobaròmetre segons l’article [153], i un canvi en el comportament respecte 

les RAM i expandint la campanya a través d’Europa i en altres llengües [152]. 

Una mesura aplicada per millorar el problema de les RAM en la prescripció és el 

desenvolupament del “TARGET Antibiotic toolkit” que proporciona eines de suport per l’ús 

apropiat dels AB als professionals de  l’atenció primària, se n’han creat altres a diferents 

nivells territorials de UK incloses a la Taula 18 [116,154]. Com a resum, les diferents accions 

preses per encarar les RAM en els diferents sectors de salut humana, animal i medi ambient 

es presenten a la Taula 18. 
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Taula 18. Accions i mesures preses al UK en els diferents àmbits OH segons publicacions 2019. Estructurat 

segons 5 objectius OMS (Elaboració pròpia. Fonts: [116, 150, 151]). 

Objectiu
s OMS: 

(1) Comunicació, educació i (2) Vigilància i recerca 
(3) Sanejament, 
higiene i mesures 
prevent. efectives 

(4) Optimització ús 
dels AM en salut 
humana i animal 

(5) Nous medicaments, 
eines diagnòstic, vacunes i 
altres  intervencions 

7 
Objectius 
“UK AMR 
Strategy” 
 

(3) Millorar l’educació professional i el 
compromís de la població 
 

(5) Millor accés i ús de dades de vigilància 
(6) Millor identificació i priorització de les 
necessitats de recerca en RAM 

(1) Millorar la 
prevenció 
d’infeccions i les 
pràctiques de 
control 
 

(2) Optimitzar les 
pràctiques de 
prescripció 

(4) Desenvolupar nous 
fàrmacs, tractaments i 
diagnòstics 
(7) Reforçar la col·laboració 
internacional 

Progress
os 

comuns 

- Campanya OH “Antibiotic Guardian” per 
comprometre la població en la lluita contra les 
RAM (2014) i campanya “keep antibiotics 
working” per millorar el coneixement de les 
RAM (2017) 

- GAMRIF (UK Global AMR Innovation Fund) 
finança iniciatives de recerca per millorar el 
coneixement de les RAM. 
- Per coordinar i prioritzar la resposta en 
investigació s’estableix el “UK AMR Funders 
Forum” l’any 2014, identificant 4 temes clau per 
focalitzar les inversions. 

N.D. N.D. 

- Fleming Fund, programa  
per ajudar en gestió RAM a 
països de baixos i mitjans 
ingressos. 
- UK Aid → ajuda 
internacional per promoure 
prevenció i contribuir en 
finançar vacunacions amb 
iniciatives internacionals. 

Salut 
humana 

- Educació professional i entrenament en 
higiene de mans i tècniques asèptiques. 
- TARGET Toolkit, eina útil per professionals, i 
comprometre pacients i famílies en la reducció 
d’ús dels AM. 
- Adaptació categorització dels AB de l’OMS: 
“AWaRe index from 20th essential medicines 
list” 

- ESPAUR 
- La plataforma Fingertips de PHE (Public Health 
England) permet l’accés lliure a les dades d’ús 
hospitalari i comunitari d’AM. 

Regulacions (Health 
and Social Care Act) i 
guies en prevenció i 
control de les 
infeccions.  

- TARGET Toolkit 
- PrescQIPP 
Antimicrobial 
Stewardship Hub, 
iniciativa per millorar 
la prescripció en 
atenció primària a 
Anglaterra 

N.D. 

Salut 
animal 

- Curs “Animal Medicines Best Practice 
training” per l’ús responsable dels AB en 
granges (2018). 
- Campanya “Trust your vet” dirigida a 
propietaris de mascotes (2018) 

VARSS 

Objectius voluntaris 
per reduir l’ús d’AB 
en animals (Octubre 
2017) 

Desenvolupament de 
guies i eines per l’ús 
responsable de 
fàrmacs veterinaris  

N.D. 

Medi 
ambient 

N.D. 

“Chemicals Investigation Programme Phase 2 
(CIP2)” (2015-2020) proporciona coneixements 
sobre residus d’AB en aigües residuals com a 
determinants de RAM 

N.D. N.D. N.D. 
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És a partir d’aquesta publicació del pla estratègic al 2013 que es crea el pla d’acció local a 

Cornwall anomenat Cornwall Antimicrobial Resistance Group (CARG) l’any 2014, que es creu 

que és el primer grup amb enfoc OH a UK [155]. Com es menciona en aquest mateix article, 

hi ha altres grups d’acció local per implementar l’estratègia contra les RAM a Anglaterra 

(Leeds, Bath i Northeast Somerset), i des de la fundació del CARG es confia en aquest 

compromís dels líders locals en salut, esperant que puguin ser reconeguts i es garanteixi un 

finançament. CARG té els objectius dels PAN i suggerits per l’OMS, gestionats i aplicats a 

Cornwall [155, 156]. 

5. GESTIÓ DE LES RAM EFTA: Exemples de Suïssa i Noruega. 

DK, CH i NW han encapçalat aquesta direcció aconseguint crear sistemes de vigilància 

robustos amb aquest enfocament OH mitjançant la cooperació de les autoritats de salut 

humana, agricultura i medi ambient [9]. En aquest apartat es presenten els sistemes OH 

fora de la UE de CH i NW, que no són EM de la UE però tenen tractats especials amb la UE, 

col·laboren aportant dades i comprometent-se amb alguns dels objectius i estratègies de la 

UE, tots dos formen part de l’EFTA i l’espai Schengen, NW forma part de l’Espai Econòmic 

Europeu (EEE) i CH no és membre de la UE ni de l’EEE però forma part del mercat únic 

Europeu i manté un vincle fort amb cooperació política, comerç i recerca [157-160].  

5.1 Suïssa.  

El pla estratègic en RAM adoptat a CH anomenat StAR, segueix l’enfocament OH i 

s’estructura en 8 camps d’acció (Taula 19) [161-163].  

En l’àmbit veterinari, s’han pres mesures en la prohibició per dispensar AB per usos 

profilàctics en bestiar (2016) i s’ha proporcionat guies de la FSVO per a porcs i vedells en 

forma de recomanacions pels veterinaris per la prescripció i ús dels AB, com també pel 

tractament preventiu de vacunació, i preparant-se guies similars per la cria d’animals petits 

[162]. Per poder analitzar l’ús dels AB en veterinària, a partir del 2019 cal aportar les dades 

a la base nacional de dades IS ABV, mostrant el context en que s’aplica el tractament, ja que 

les vendes (registrades des de 2006) no son suficients [162]. La necessitat de millorar el 

sistema d’aportació de dades es mostra a l’informe de 2018, on s’avalua per primer cop la 

relació entre el consum d’AB i les RAM en humans i bestiar a nivell nacional, però es 

detecten limitacions importants en les dades disponibles en ambdós sectors: es necessita 
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dades més exactes sobre l’ús d’AB en veterinària, i més dades sobre el consum en 

ambulatoris en medicina humana [163]. 

Taula 19. Accions preses a per encarar les RAM a Suïssa segons publicacions de 2018-2019. (Elaboració pròpia. Fonts: 
[161, 162, 164]). (Llegenda:  progressos comuns,   salut humana i   sanitat animal). 

Obj. 
OMS: 

(1) Comunicació, educació 
i entrenament 

(2) Vigilància i 
recerca 

(3) Sanejament, 
higiene i mesures 

preventives 
efectives 

(4) Optimització ús 
dels AM en salut 
humana i animal 

(5) Nous med., 
eines diagnòstic, 
vacunes i altres  

int. 

StAR (7) Informació i educació 

(1) Vigilància 
(5) Recerca i 
desenvolupame
nt 

(2) Prevenció 
(3) Us apropiat dels AB 
(4) Control de RAM 

(6) Cooperació 
(8) Condicions 
generals 

Comuns 

- Guies i recomanacions a 
professionals sanitaris i 
pacients o ramaders. 
- Campanyes a mitjans de 
comunicació OH (2018) 

 
Programa de 
recerca: RAM 
NRP72 

N.D. N.D. 

Institut de 
Microbiologia 
a ETH Zurich (grup 
Julia Vorholt 
i Jörn Piel) investiga 
superfícies de 
plantes (filosfera) 🡪  
(2018) 
Investigacions en 
Arabidopsis 
thaliana van donar 
a conèixer bacteris 
amb gran potencial 
per nous AB, ja 
s’han extret les 
primeres 
substàncies AB 
actives. 

Salut 

animal 
N.D. 

Base nacional 
de dades IS ABV 

N.D. 

- Guies per la 
prescripció i ús d’AB, i 
vacunació de la FSVO 
per porcs, vedells, i 
animals petits 

Salut 

humana 
N.D. 

Sistema NARA 
anàlisis de 
mostres 
biològiques per 
vigilància de 
RAM 

Cribratge de 
pacients en 
admissió a 
l’hospital 

- Guies de tractaments 
per ajudar a la 
prescripció 
- Plataforma online  

En l’àmbit humà hi ha guies de tractaments per donar suport als doctors i ajudar en la 

prescripció, es poden trobar en una plataforma online molt ben estructurada [161], així com 

l’última informació sobre la situació actual de les RAM [165], fent la informació realment 

accessible a nivell nacional i local [162]. Per la vigilància de noves resistències el sistema 

NARA (National Reference Centre for the Early Detection and Monitoring of Antibacterial 

Resistance and Resistance Mechanisms) està en funcionament des de l’any 2017, analitza 

les mostres biològiques que envien els laboratoris en detectar RAM, permetent conèixer els 

subtipus i fer un seguiment de la dispersió [162]. 

En investigació, el programa nacional de recerca en RAM NRP72, seguint també 

l’enfocament OH, busca identificar noves direccions en la lluita contra la RAM considerant 

tres aspectes principals: millorar el coneixement sobre com es desenvolupa i es transmet el 

mecanisme de resistència, desenvolupar tècniques de diagnòstic ràpid i descobrir nous AM, 

i proposar recomanacions i mesures d’intervenció pels professionals en medicina humana, 

veterinària i ramaders per l’ús dels AB [164]. Després d’iniciar la seva activitat al 2017, els 

projectes de recerca que s’estan duent a terme tenen previst acabar l’any 2021 [162, 164]. 

Molts projectes de recerca es troben en una fase crucial, i cada any se’n sumen nous: 21 en 
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la 1a crida 2015-2016, 12 en la 2a 2017-2018 [166], i en la 3a reunió celebrada al 2019 van 

participar 45 projectes de recerca [167]. 

Pel que fa a la comunicació, l’StAR es basa en 3 pilars: I) comunicació a professionals 

mitjançant guies, comunicació a pacients o ramaders, i II) al públic general mitjançant 

informació del govern sobre valor dels AB i III) el problema de les RAM en campanyes als 

mitjans de comunicació com la iniciada al 2018 seguint un enfocament OH incloent 

personatges animals, humans i el medi ambient [162, 168].  Per les condicions generals, a 

l’informe de 2018 del PAN es presenten els factors que influencien permetent la reducció 

de l’ús d’AB, sent en pacients la informació i en personal mèdic les guies, tests ràpids i 

programes de gestió d’AM, juntament amb la higiene en hospitals i les vacunacions [162]. 

5.2 Noruega. 

NW destaca en la gestió de les RAM en aqüicultura, on es compara que la quantitat d’AM 

utilitzats per produir 1 tona de salmó en una instal·lació industrial a Noruega era de 4.8g i a 

Xile de 279g, sent el primer i segon productor d’aquest producte respectivament, al 2010 la 

producció de Noruega era del 51% i de Xile del 28%, entre els dos cobreixen el 80% de la 

producció global de salmó [169-171]. Tot i així, segons una publicació del 2011, l’aqüicultura 

contribueix molt poc a l’ús global d’AM a escala nacional a NW, això s’explica per les 

pràctiques de vacunació, destacades com a efectives també per altra bibliografia [172], 

aplicades per part de la Organització de Vendes de Cultivadors de Peix i l’Institut Nacional 

Veterinari en resposta a un pic de l’ús d’AM sobre 1989-1990 i la implicació en inversió 

governamental en aquesta direcció, així com també es van prendre estratègies per prevenir 

i reduir la transmissió horitzontal de malalties [173].  

Juntament amb NW, DK (explicat anteriorment) i NL amb l’aplicació del sistema de vigilància 

MARAN al 1999, han estat casos d’estudi demostrant la possibilitat de reduir l’ús dels AM 

sense reduir la qualitat i seguretat de l’aliment ni tenir un impacte econòmic [169, 174]. 

L’any 2015 NW publica l’estratègia nacional en RAM sota l’enfocament OH, les mesures que 

contempla es presenten a la Taula 20 segons els objectius de l’OMS, exceptuant l’objectiu 

per nous medicaments, diagnòstiques, vacunes i altres intervencions pel que no s’ha trobat 

cap referència concreta [175]. NW disposa de sistemes de vigilància en humans i animals 

per les RAM i el consum d’AM,  un d’ells és el sistema de vigilància noruec per les malalties 

infeccioses (MSIS), també els programes NORM i NORM-VET permeten aquest anàlisi del 
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risc i avaluar les intervencions a traves de les dades que recullen, es publica un informe 

anual amb les dades disponibles, l’últim disponible és el publicat pel 2018 [176, 177]. 

Taula 20. Mesures i accions incloses en l’estratègia nacional de NW contra les RAM 2015-2020 de Noruega. Estructurat 
segons els 5 objectius de l’OMS (Elaboració pròpia. Fonts: [175, 178]). (Llegenda:  progressos comuns,   salut humana 
i   sanitat animal). 

Objectius 
OMS: 

(1) Comunicació, 
educació i 

entrenament 
(2) Vigilància i recerca 

(3) Sanejament, higiene 
i mesures preventives 

efectives 

(4) Optimització ús 
dels AM en salut 
humana i animal 

(5) Nous 
med., eines 
diagnòstic, 
vacunes i 
altres  int. 

National 
Strategy 

against AM 
Resistance 
2015-2020 

- Millorar el 
coneixement en 
professionals de 
salut humana i 
sanitat animal 
amb conferències 
i guies pràctiques 
- Millorar el 
coneixement del 
públic general, 
avaluant les 
campanyes de 
prevenció d’ús 
innecessari d’AB 

- Millorar el coneixement 
científic en RAM en 
entorns humans, 
indústria alimentària, 
animals i ambients 
sentinella  
- NORM vigilància RAM 
en salut humana 
- MSIS per malalties 
infeccioses 
- NORM-Vet per 
vigilància RAM en 
veterinària i VetReg 
(2011) per la prescripció 
d’AM en veterinària 

- Control d’infeccions  
- Prevenció d’infeccions 
i mesures de control 
- Vacunació i diagnòstics 
ràpids 
- Recollida d’informació 
del diagnòstic amb la 
prescripció per estudiar 
els patrons  de 
prescripció en els 
registres 

- Millorar les 
pràctiques de 
prescripció en tots 
els sectors: 
- Codis i guies per la 
prescripció d’AB en 
medicina humana 
- Guies de 
prescripció en 
veterinària i per 
biòlegs de medicina 
aquàtica 
 

N.D. 

 

6. AVENÇOS EN ELS 5 OBJECTIUS ESTRATÈGICS DE L’OMS. 

Tots els països descrits presenten haver implementat sistemes en 3 dels 5 objectius 

estratègics marcats per l’OMS (veure Taula 20)., concretament en: (1) comunicació, 

educació i entrenament, (2) vigilància i recerca, i (4) optimització de l’ús dels AM en salut 

humana i animal. Per aquests objectius hi ha informació concreta en tots els PAN dels països 

estudiats de la UE. 

Els objectius (3) sanejament, higiene i mesures preventives i (5) nous medicaments, eines 

diagnòstiques, vacunes i altres intervencions es presenten accions i mesures tot i que 

generalment es troben menys descrits en els PAN i documents de progrés dels països 

estudiats, en els que se’ls dona menys pes tot i no ser menys importants. A continuació es 

descriu cada un dels objectius individualment presentant les accions que han estat més 

efectives dels diferents països, resum reflectit en la Taula 20.  

Pel que fa a (1) Comunicació, educació i entrenament, en tots els casos s’han aplicat 

mesures per educar i incentivar la millora en l’ús dels AM, tant en salut humana com animal, 

s’han fet campanyes de sensibilització dirigides al públic general, de les quals cal fer un 

seguiment i avaluació d’efectivitat per permetre’n la comparació entre països segons la 

metodologia utilitzada: vídeos en els mitjans de comunicació com en el cas de CH o pòsters 

en instal·lacions sanitàries com a UK. 
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Taula 20. Resum comparatiu de les principals mesures i accions aplicades en els 4 països de la UE (ES, DE, DK, UK) en els àmbits de 
l’enfocament OH. Estructurat segons 5 objectius OMS.(Elaboració pròpia. Fonts: ES [112, 113, 121]; DE [110, 124]; DK [114, 135, 
139, 140, 146]; UK [116, 150, 151]) (Llegenda:  progressos comuns,  salut humana,  sanitat animal,   vegetal i medi ambient) 

País i 
Sistema 

Comunicació, educació i 
entrenament 

Vigilància i recerca 
Sanejament, higiene i 
mesures preventives 

efectives 

Optimització ús dels AM en 
salut animal i humana 

Nous medicaments, eines 
diagnòstiques, vacunes i 

altres intervencions 

ES 
(PRAN) 

 Reforç sistemes de vigilància i 
consensuar indicadors. 

Accions per promoure la 
prevenció i control 
d’infeccions hospitalàries. 

Programes d’optimització de l’ús 
d’AM en salut humana (PROA) i 
en salut animal (REDUCE) 

Premis PRAN 
 

DE 
(DART) 

 
 

Sistemes de vigilància consum AM 
en medicina humana (GERMAP) i 
veterinària (GERM-Vet) 
Projectes de recerca en medi 
ambient (TransRisk, HyReKa) 

Promoció mesures 
preventives i higiene en 
medicina humana 
Llei Protecció de la Infecció 
(2014) 

Sistema comparatiu del consum 
AB respecte mitjana i avís de 
consulta a veterinari. 

 

DK 
(DANMAP) 

 

Campanyes de conscienciació en ús 
AB, i grups de cooperació OH  

Programa DANMAP (OH) 
Sistemes de vigilància en veterinària 
(VetStat) i medicina humana (MiBa i 
HAIBA) 

Guies de tractament i 
higiene en medicina 
humana i veterinària 
Objectius nacionals pel 
sistema de salut 

Sistema “Yellow Card” i 
objectius de reducció d’AB en 
explotacions porcines 
Limitació benefici dels 
veterinaris per vendes  
Prohibició voluntària de l’ús de 
cefalosporines en porcí i boví  
- PAN en reducció d’AB en 
humans  i seguiment del 
compliment de codis en 
prescripció d’AB 

Declaracions de 
cooperació OH en RAM 
 

UK 
(UK AMR 
Strategy) 

Campanyes de conscienciació OH → 
Antibiotic Guardian 
Educació professional i eines com 
TARGET Toolkit  
Curs per l’ús responsable dels AB en 
granges i campanyes dirigida a 
propietaris de mascotes  

Sistemes de vigilància i indicadors en 
medicina humana (ESPAUR i 
Plataforma Fingertips) i vigilància en 
veterinària (VARSS) 
Projectes de recerca en medi 
ambient (“Chemicals Investigation 
Programme Phase 2 (CIP2)” (2015-
2020)) 

Regulacions i guies en 
prevenció i control d’ 
infeccions.  
Objectius voluntaris per 
reduir l’ús d’AB en animals  

Eines per la millora de 
prescripcions i l’ús d’AM 
(TARGET Tookit) 
- Desenvolupament de guies i 
eines per l’ús responsable de 
fàrmacs veterinaris  
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Com a èxits en aquest objectiu cal destacar UK, concretament la campanya OH “Antibiotic 

Guardian” que ha assolit realment implicació i compromís fins arribar a estendre’s a altres 

països com s’ha mencionat anteriorment. També en el cas de UK es menciona 

específicament campanyes dirigides a propietaris de mascotes, no només fent referència al 

sector ramader. DK presenta grups de cooperació OH, i CH va dissenyar la campanya de 

conscienciació del 2018 tenint en compte aquest enfocament, de manera que UK, DK, CH 

són els països que s’ha trobat realment aquest concepte remarcat per aquest objectiu, fet 

que caldria tenir en compte en els altres casos. 

En relació a l’objectiu (2) Vigilància i recerca, ràpidament es van implantar sistemes 

robustos i eficaços. En tots els països s’ha implantat sistemes de vigilància que permeten la 

obtenció de dades que permetrà que siguin comparables i controlar les tendències [179], 

tot i que es segueixen millorant, segons l’OIE, la recol·lecció de dades en AM per ús en 

animals està en fases inicials i segons l’ESVAC fan falta 3-4 anys per establir un base vàlida 

en vendes d’AM veterinaris i s’han de tenir en compte molts factors per determinar la gestió 

i comparacions [180, 181]. Dels estudiats per la UE, destaca DK amb el sistema integrat 

DANMAP, destacat pel seu funcionament des de 1995 i els resultats positius que ha permès. 

La vigilància mediambiental, és una àrea sovint oblidada que cal reforçar per tots els països 

[179], una línia seria la de dissenyar alternatives més verdes per la degradació dels AM al 

medi, fer anàlisis del risc al medi ambient i l’ús d’aigües residuals per irrigació que puguin 

contenir-ne residus, així com també trobar mètodes per mesurar els residus d’AM al medi i 

establir sistemes de vigilància en diferents punts d’aquest [53]. En tots els països els PAN i 

estratègies aplicades engloben mesures coordinades en salut humana i sanitat animal, 

només en els més actuals amb visió OH, es menciona la voluntat d’iniciar a tractar de 

manera directa l’àmbit del medi ambient.  

En recerca i desenvolupament destaca el cas de CH, que presenta un programa específic 

per projectes de recerca. A UK també s’està realitzant un projecte per conèixer els 

determinants residus AB i RAM al medi ambient fins al 2020 i els tractaments d’aigües 

residuals [151]. Segons els estudis de recerca fets a DE per HyReKa s’han de prendre 

mesures preventives i intervencions per minimitzar el risc en els entorns clínics immediats 

ja que suposen un reservori per bacteris MR, i no posteriorment a les plantes de tractament 

d’aigües residuals, reduint així les concentracions d’AB [132, 133]. Amb això es vol prevenir 
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la pressió selectiva i interrompre les cadenes de transmissió a través de les aigües residuals 

[132, 133]. En recerca, calen col·laboracions intersectorials i cooperació internacional per 

facilitar estudis ecològics degut a la complexitat de les RAM [179]. 

En (3) Sanejament, higiene i mesures preventives, en tots els països estudiats es menciona 

la importància de la prevenció d’infeccions en l’entorn de la medicina humana per 

prevenció de les infeccions relacionades amb assistència sanitària. És important gestionar 

el problema integrant programes de prevenció que inclouen guies d’higiene de mans i 

mesures d’aïllament, amb la gestió del diagnòstic, combinats en un model d’ajuda 

d’administració per donar el suport a l’atenció sanitària [182]. Són d’importància en 

hospitals, però no en destaca cap en concret en els PAN estudiats, no ha estat una 

informació destacada per resultats diferencials en els països.  

En salut animal, destaca el cas de DK amb els assessoraments veterinaris, en altres països 

s’encoratja a promoure el benestar dels animals tot i que en els PAN no s’especifiquin 

programes concrets. El sanejament, millora de programes nutricionals, i la immunització 

son mols importants per reduir l’ús d’AB, p.e. la colistina, així com també les guies o material 

educatiu per veterinaris i grangers per la gestió de les malalties [183]. En aqüicultura 

programes de bioseguretat que inclouen prevenir l’entrada de vectors de malalties i la 

neteja prèvia d’equipaments utilitzats són importants per reduir el risc de malalties i 

conseqüentment l’ús d’AM [184]. Les vacunes són una mesura preventiva molt útil en 

aquest sector, fet destacat en el cas del salmó a NW per la importància del sector [185]. 

L’objectiu (4) Optimització d’ús dels AM en salut animal i humana, es presenten guies i 

regulacions restrictives amb mesures de penalització que han demostrat la seva efectivitat 

En salut humana, l’existència de guies de tractament i optimització de l’ús dels AM són 

reconegudes en importància per tots els països, tot i que no en tots els casos han estat 

específicament mencionades en els PAN. En la literatura es destaca la importància dels 

programes de gestió i administració dels AM en les instal·lacions sanitàries, on són prescrits 

i administrats, i s’han de mantenir en el temps per assegurar la seva efectivitat [186]. Les 

guies d’ús d’AM són un mètode efectiu per ajudar al diagnosi i tractament per part dels 

professionals en prescriure [187], es important que aquestes es revisin i se’n conegui la 

versió actualitzada, i sigui consensuada nacionalment com es destaca en el cas dels canvis i 

incerteses en les recomanacions de tractament per M. genitallium [188]. Els tests de RAM i 
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les tècniques diagnòstiques poden ajudar a optimitzar la prescripció i decidir el tractament 

adequat [188], és útil conèixer les dades epidemiològiques de RAM regionals per predir el 

tractament empíric més efectiu [189]. En salut animal també cal confirmar el diagnòstic i 

realitzar tests de sensibilitat als AM, estudiat en el cas d’infeccions per E. coli en porcs [190].  

En producció animal s’ha comprovat que els mètodes que utilitzen incentius apropiats (p.e. 

sancions econòmiques) son els més efectius per aconseguir un canvi, com el sistema Yellow 

Card a DK, i retirar el benefici econòmic de les vendes d’AB als veterinaris. I tal i com es 

mostra en el cas de l’aqüicultura a NW, una implicació de la indústria i les autoritats en 

ajudar en alternatives, facilita que es canviïn les mètodes de funcionament, passant a 

aplicar més vacunacions i reduint l’ús d’AM. Una combinació d’aquests dos factors en les 

estratègies mostra un gran potencial per reduir ràpidament aquests usos dels AM. ES també 

presenta programes específics que s’estan implementant (PROA i REDUCE) tot i que no es 

tenen resultats concrets d’avaluació. 

Per últim, l’objectiu (5) Nous medicaments, eines diagnòstiques, vacunes i altres 

intervencions es troba menys especificat, la informació trobada pels diferents països és 

sobretot focalitzada en altres intervencions, en relació a projectes de cooperació OH (DK) i 

finançament per promoure aquesta recerca de noves tècniques i intervencions per encarar 

el problema de les RAM (Premis PRAN a ES). El desenvolupament d’eines diagnòstiques, 

sobretot eines POC, és un punt important per poder millorar l’ús dels AM amb el  tractament 

adequat el més aviat possible [68-71], aquest és un punt important a encarar, donada la 

seva importància, és important facilitar-ho amb finançament i cooperació. Es destaca també 

la importància d’involucrar els recursos informàtics e-health i m-health, facilitant la  

comunicació entre professionals clínics i laboratoris, per incloure més informació d’interès 

[74, 75], i reduir el temps entre diagnòstic i aplicar el tractament, però cal superar barreres 

com la reticència d’alguns professionals a canviar a aquestes tècniques ràpides [73]. 

Tots aquests països han implementat l’enfocament OH, però com es pot comprovar encara 

estan fent correccions, detectant reptes i punts de millora per arribar a poder implementar-

los en la seva totalitat. Caldria desenvolupar millors mecanismes de coordinació entre 

finançadors per assegurar un ús més efectiu dels recursos i donar suport als esforços 

nacionals, així com també crear un sistema de rendició de comptes i control independent 

per recollir dades sobre els resultats d’aquests esforços [179]. 
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CONCLUSIONS 

Les guies i recomanacions a nivell mundial per part de l’OMS i col·laboració amb FAO i OIE 

permeten marcar un camí a seguir de manera coordinada pels diferents països. A nivell de 

la UE, s’ha establert un marc legal comú per promoure l’establiment de PAN amb 

enfocament OH per part dels EM seguint els objectius de la OMS: I) millorar la 

conscienciació en RAM i ús apropiat d’AB (p.e. setmana de conscienciació en AB), II) 

optimitzar l’ús dels AM en salut humana i animal amb els sistemes de vigilància i 

recomanacions als EM, III) assessorant i aportant recomanacions als EM a través de les 

institucions europees en base la informació científica existent, i IV) promoure la recerca i la 

cooperació entre EM. 

S’estan prenent mesures per encarar el problema de les RAM i establir sistemes de 

vigilància en els diferents sectors de salut humana i animal en els diferents països de la UE 

estudiats amb sistemes de vigilància integrats OH pel control del consum i ús d’AB, establint 

indicadors mesurables per estudiar el progrés, i regulant el consum i ús d’AM en ramaderia 

mitjançant sistemes d’avisos, sancions i eliminant factors influents com el benefici dels 

veterinaris per vendes d’AB a granges. 

Els sistemes de gestió de les RAM estudiats han aportat resultats suficients: 

- En salut animal reduccions d’ús d’AB en un: 6% (UK), 14% (DK) i 30% (DE i ES). 

- En salut humana reduccions de consum d’AB en 7% (ES), 14% (DE), 18% (DK) o 35% 

(UK) i de tendència de RAM amb reducció en taxes de MRSA a DE i tendències de 

disminució en indicadors UE. 

- En medi ambient iniciant projectes de recerca per prendre mesures per minimitzar 

el risc d’aparició i dispersió de RAM. 

- Mesures transversals, millorant la coordinació intersectorial complint l’objectiu OH. 

El sector del medi ambient es troba poc representat en els PAN estudiats, ja que només 

s’estan iniciant projectes en recerca, a DE i UK, per estudiar el risc i començar a prendre 

mesures i estratègies concretes, de manera que no s’engloba realment l’enfocament OH, 

només es menciona projectes de recerca específics en el cas de DE.  

Cal assegurar una major implicació en conèixer i iniciar mesures per reduir la presència de 

residus AM al medi ambient en tots els països estudiats. 
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ANNEX  

 

● FIGURES 

 

 

Fig. 1. Gràfic comparatiu de l’estimació de morts anuals atribuïbles a diferents causes i 

extrapolació de les morts atribuïbles a les RAM al 2050 (Font: [1]). 

 

 

 

 

● TAULES 

 

Taula 1. Iniciatives en RAM liderades per la OMS (Font: pàgina web de l’OMS [2, 12]). 

Iniciatives en RAM liderades per la OMS 

- Setmana Mundial de conscienciació sobre l’ús dels AB 

- Sistema Mundial de Vigilància de la resistència als AM 

- Associació Mundial per la investigació i desenvolupament d’AB 

- Grup de coordinació interinstitucional sobre la resistència als AM 
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Taula 3. Resum de referències de la legislació Europea en salut humana, animal, vegetal i medi ambient 

(Fonts: [86, 89, 94, 97]). 

REF. LEGISLACIÓ UE MESURA A APLICAR PELS EM 

Recomanació del 

Consell 2002/77/CE  

- Garantir existència i aplicació d’estratègies per l’ús prudent dels AM: reforçar els sistemes de vigilància, aplicar mesures de control i prevenció per 

l’ús, limitar la propagació de malalties transmissibles 

- Promoure educació i formació de professionals sanitaris en RAM + Informar la població sobre la importància de l’ús prudent dels AM 

- Cooperació per desenvolupar indicadors, la seva avaluació i la comunicació en iniciatives d’investigació 

Reglament (CE) 

726/2004  

- Creació EMA 

- Regulacions per l’autorització de medicaments per la salut humana i medicaments veterinaris. 

Reglament (UE) 

nº282/2014, 3r 

programa acció Unió 

en l’àmbit salut 

2014-2020  

- Garantir disponibilitat AB eficaços i millorar l’ús prudent d’aquests 

- Millorar mètodes d’anàlisi per detectar i prevenir RAM i la connexió en xarxa dels actors dels àmbits sanitari, veterinari en la resposta a les RAM 

- ↓Pràctiques que ↑Resistència en hospitals, promoure prevenció i mesures higièniques pel control de les infeccions 

- ↓Pes infeccions resistents i infeccions associades a l’atenció sanitària 

Directrius 

2017/C212/01  

- Destaca la responsabilitat dels governs nacionals, regionals i locals d’aplicar i donar suport a polítiques i actuacions per garantir aquest ús prudent 

dels AM: aportant reglamentació en comercialització, autorització, prescripció, seguiment i vigilància i accions educatives per l’ús prudent dels AM en 

medicina.  

- Detalla les responsabilitats dels centres assistencials, professionals sanitaris com microbiòlegs, infectòlegs, prescriptors, farmacèutics, infermers, 

especialistes en control d’infecció, pacients i població, així com també col·legis professionals i societats científiques i finançadors, indústries 

farmacèutiques, de proves diagnòstiques i la col·laboració internacional en l’ús prudent dels AM en medicina. 
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Taula 4. Resum de referències de la legislació Europea en sanitat animal (Fonts: [88-91, 95, 96, 98,]). 

REF. LEGISLACIÓ UE MESURA A APLICAR PELS EM 

Directiva (UE) 2003/99/CE  - Assegurar la vigilància de les zoonosis, agents zoonòtics i la RAM associada per avaluar tendències i fonts pertinents. 

- Els EM asseguraran la recollida, anàlisi i publicació d’aquestes dades assegurant que siguin comparables, sobre l’aparició en agents zoonòtics i en altres  que puguin suposar una amenaça a la 

salut pública. S’assegurarà informació en Salmonella spp., Campylobacter jejuni, C. coli, en boví, porcí, aus de corral, i animals d’origen animal. 

- Es remetrà la informació anualment per elaborar informes de tendències i les fonts segons la informació recopilada.  

Reglament (CE) 

nº1831/2003  

- Es fa referència al dictamen 28 maig 1999 on es reconeix que l’ús d’AM com a promotors de creixement s’han d’eliminar 

- Fa referència al dictamen 10-11 maig 2001 on es reconeix que cal un període de temps per substituir els AM per productes alternatius, ja que una acció precipitada podria tenir repercussions 

en la sanitat animal. 

- Els antibiòtics que no siguin coccidiostàtics o histomonostats no s’autoritzaran com a additius per alimentació animal. Es prohibeix els promotors de creixement a partir de 1/1/2006. 

Decisió 2013/652/UE  - Estableix les normes a seguir pels EM per la vigilància i notificació harmonitzades de les RAM d’acord amb la Directiva 2003/99/CE 

- Aporta requisits tècnics pel mostreig, anàlisis i seguiment, així com la comunicació i notificació de la informació per els estudis de tendències de les RAM 

Directrius 2015/C99/04   - Principis per l’ús prudent d’AM en animals i estableixen mesures a tenir en compte pels EM en el desenvolupament, la vigilància i l’aplicació d’estratègies nacionals per combatre les RAM. 

- Descriu fets a tenir en compte en l’ús d’AM, inclosos d’importància crítica i a través de pinsos i aigua, i defineix les diferents parts responsables. 

- Prevenció de malalties i reducció de la necessitat d’ús d’AM en diferents espècies animals 

Reglament (UE) 2016/429  - Els microorganismes amb RAM han de ser tractats com a malalties transmissibles, per tant entren dins de l’àmbit d’aplicació d’aquest Reglament. 

- S’estableixen normes per la prevenció i control de malalties en animals transmissibles a les persones, tenint en compte les RAM, regulant la priorització i categorització, la detecció i notificació, 

així com vigilància i programes d’erradicació, conscienciació, autorització d’establiments de tracte animal (transport, reproducció, productes d’origen animal), entrada i exportació de la UE, 

desplaçaments d’animals de companyia entre EM o fora UE i mesures d’emergència en relació a situacions de malaltia. 

- Els veterinaris tindran un paper actiu, desenvolupant la seva funció, en la conscienciació de les RAM i les seves conseqüències. 

- Els professionals que treballen amb animals hauran de tenir coneixements adequats sobre les RAM i les seves conseqüències. 

Reglament (UE) 2019/6  - Sol·licitud d’autorització de comercialització d’un medicament veterinari ha d’incloure informació sobre mesures de mitigació  d’aparició de RAM en l’ús del medicament i es podrà demanar la 

realització d’estudis post-autorització per garantir la relació benefici-risc positiva. Es podrà denegar l’autorització si el risc per la salut pública en cas de desenvolupar RAM supera els benef icis 

per la salut de l’animal. 

- En l’expedient d’eficàcia cal aportar els resultats dels estudis incloent probes destinades a estudiar les RAM i s’aportarà protecció de resultats d’assajos clínics que asseguren una reducció de 

les RAM. 

- Per la classificació del medicament com a no subjecte a prescripció veterinària cal complir que no hi hagi risc en respecte el desenvolupament de RAM 

- Indicar condicions especial d’ús incloses les restriccions d’ús d’AM per limitar el risc de RAM. 

- Es restringeix l’ús de determinats AM que suposin un risc per la salut pública o animal en desenvolupar RAM 

- Cal que es respecti, per part d’operadors de tercers països, les condicions relatives a les RAM en animals i productes d’animals 

- No s’ha de permetre la profilaxis o l’ús de pinsos medicamentosos amb AM per millorar el rendiment dels animals i els metafilàctics només s’han de permetre quan hi hagi elevat risc d’infecció 

Reglament (UE) 2019/04  - No es distribuiran mostres comercials de pinsos que continguin medicaments AM 

- El subministrament de pinsos amb AM va subjecte a prescripció, únicament amb previ examen clínic per part d’un veterinari i per una malaltia diagnosticada 

- No podran ser utilitzats els pinsos amb AM amb fins de profilaxis. 
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Taula 5. Resum de referències de la legislació Europea en l’àmbit vegetal i medi ambient (Font: [88, 89, 

92, 93, 200]). 

SECTOR REF. LEGISLACIÓ UE MESURA A APLICAR PELS EM 

MEDI 

AMBIENT 

Decisió del Consell 

2009/121/CE  

- Es denega la proposta anunciada per la Comissió d’un Reglament del Consell que desenvolupa el Reglament (CE) nº853/2004 del Parlament Europeu i del Consell en lo relatiu a la 

utilització de substàncies AM per eliminar la contaminació microbiana de les canals d’aus de corral. 

- Existeix inquietud des del punt de vista del medi ambient per la possibilitat de disseminar o seleccionar soques resistents, no es pot excloure la possibilitat que l’aprovació de les 

substàncies porti un augment de les RAM que afecti a la salut humana i es promou la cerca d’una major evidència científica per anàlisi del risc. 

Comunicació de la 

Comissió [COM(2019) 

128 final] 

- Destaca la importància i aporta les referències a la base científica per la importància i necessitat d’encarar els riscos ambientals que comporten els medicaments i obtenir mesures 

de reducció d’aquests. 

- Aporta un enfocament estratègic en compliment legal, amb propostes de mesures a prendre per la UE i EM per encarar aquests impactes ambientals de les substàncies 

farmacèutiques. 

Reglament (UE) 

2019/04  

- S’ha d’indicar a l’etiqueta l’amenaça pel medi ambient que suposa una eliminació incorrecta, podent contribuir a les RAM 

Reglament (UE) 2019/6  - Es necessita un anàlisi del risc pel medi ambient per l’autorització de comercialització de medicaments veterinaris, tenint en compte l’avaluació benefici-risc 

VEGETAL Reglament (UE) 

nº528/2012  

- En l’autorització de biocides cal garantir que, si s’utilitzen com s’indica, no tenen efectes inacceptables sobre l’organisme objectiu, com l’aparició de resistències. 

- En cas de contenir una substància activa candidata a substitució, es farà una avaluació comparativa que tindrà en compte si la diversitat química de les substàncies actives és 

apropiada per reduir al mínim l’aparició de RAM en l’organisme nociu objectiu. 

- És obligatori notificar les dades que indiquin el potencial d’aparició de resistències degut a la substància activa. 

- Un cop autoritzat, no es pot negar l’accés a la informació relativa a la capacitat de provocar resistències per part del biocida. 
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Taula 7. Resultats avaluació pla acció RAM 2011-2016 (Elaboració pròpia. Fonts:[107,192]) 

Resultats avaluació pla acció RAM 2011-2016 Dades 

Les activitats de seguiment i vigilància han millorat 

considerablement 

Des de 2012, ECDC s’encarrega de col·lecció dades RAM: EARS-Net, HAI-Net, 

FDW-Net.  

La venda d’AB per ús veterinari ha caigut en total 

en la UE des de 2011 

Van disminuir al llarg del període 2011-2013 i continuen amb nivells elevats 

de variació entre EM de la UE.  

Les vendes d’AB per humans s’han estabilitzat Consum d’AM comunitari s’ha mantingut estable el període 2009-2012, en 

el sector hospitalari durant 2007-2012 i en l’atenció de llarga estada durant 

2010-2013. 

S’han aconseguit importants avenços en 

investigació i innovació 

- 2012-2015: 5 nous AB amb noves substàncies autoritzades per 

procediments centralitzats 

- 2012, Iniciativa Medicina Innovadora: “New Drugs for Bad Bugs” 

- 2014-2024, IMI2 per seguir amb els avenços anteriors, per 

desenvolupar nous agents per combatre les infeccions per bactèries 

RAM. 

- Febrer 2015, un dels primers premis H2020 “Millor ús dels AB” per 

desenvolupar eines diagnostiques per pacients en tracte respiratori 

superior. 

- Juny 2015, nou instrument per finançar investigacions per malalties 

infeccioses “InnovFin ID”, esperant que accelerin el procés per proveir 

medicaments innovadors i vacunes. 

La CE va donar suport a les autoritats nacionals per 

fomentar les bones pràctiques als serveis de salut 

pública i animal 

 

N.D. 

Les propostes legislatives respecte la medicina 

veterinària i els pinsos medicamentosos de 2014, i 

una nova legislació sobre sanitat animal (publicada 

al 2013 i adoptada al 2016) poden ajudar a fer 

front a les RAM 

- Es va decidir ampliar la base legal de la recollida de dades i harmonitzar 

les dades recollides i la manera de recollir-les entre els EM. La proposta 

legislativa sobre medicaments veterinaris reforça una base legal per a 

la recollida de dades sobre els AM. 

- El Reglament de salut animal, adoptat el març de 2016, proporciona una 

base legal per a la vigilància i el seguiment de l'aparició de patògens no 

zoonòtics en animals.  

- La decisió 2013/652/UE sobre el monitoratge i la notificació de RAM, ha 

ampliat la cobertura i l’abast (per exemple, espècies i substàncies) de 

les dades recollides en bacteris zoonòtics i comensals en animals de 

producció alimentaria i determinats aliments. Com a resultat les dades 

són més específiques i fàcils de comparar entre els EM i diferents 

sectors, amb major abast de seguiment. 

El Pla d’acció ha estat un símbol del compromís 

polític de la UE i ha estimulat accions als països de 

la UE 

 

N.D. 
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Taula 8. Passos per fer de la UE una regió de bones pràctiques en RAM (2019) (Font: [115]) 

 

  

Inclouen, pels EM, garantir:  

- que disposen d’un PAN d’acord amb l’enfocament OH 

- s’assignen recursos suficients per la presa d’accions 

- es reforça l’aplicació de la legislació en RAM 

- es reforça la prevenció i control d’infeccions en humans i animals 

- establir objectius nacionals mesurables 

- reforçar la coordinació intersectorial en respondre a amenaces transfrontereres 

- iniciar activitats d’informació en RAM i prevenció i control d’infeccions per professionals sanitaris, prioritzant 

la seva formació, i també per pacients, famílies i el públic general 



TFM   Olga Pijuan Josa 
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Taula 15. Camps d’acció del pla estratègic OH de les RAM a Suïssa i mesures implementades 

en cadascun (Font: [162]). 

Camps d’acció Mesures implementades  

Vigilància Seguiment integral (humana, animal i agricultura 2016-2020) → obligació d’introduir les prescripcions de 

tractaments col·lectius i de transmetre les dades en tractaments individuals 

Laboratoris de referència i garantia de qualitat (humana i animal 2016-2020) → Creació (desembre 2016) del 

sistema NARA, i en funcionament des  de principis 2017 per la Unitat de Microbiologia Mèdica i Molecular de 

l’Universitat de Fribourg. 

Proves normalitzades i dirigides (humana 2017-2020, i animal 2016-2020) 

Prevenció Proves de laboratori orientades a la pràctica (humana 2017-2020, i animal 2016-2020) 

Promoció de la vacunació (Humana 2017-2020, i animal 2018-2020) → Guies publicades en vacunació de porcs, 

i desenvolupant els principis bàsics en cria de vedells per incorporar a les guies 

Millors procediments d’explotació en la cria d’animals (Animal i agricultura 2016-2020) 

Mesures de suport per promoure la salut animal (Animal i agricultura 2016-2020) i Assessorament als ramaders 

(Animal i agricultura 2016-2020) 

Instal·lacions de recerca i producció (medi ambient 2016-2020) 

Ús apropiat 

dels AB 

Guies de prescripció (Humana i animal, 2016-2020) 

Restriccions (Humana 16-19 i mesura implementada al 2019, animal 16-20, i en agricultura s’implementa una 

mesura al 2016)  

Expertesa (Humana 18-19, i animal 16-20) 

Consum d’AB per sobre de la mitjana (Humana 19-20, animal i agricultura 16-20) 

Control de la 

resistència 

Prevenció de la introducció i dispersió de resistència (Humana 17-19 i mesura implementada al 2019, i 

agricultura 16-20) → Examinar pacients en l’admissió, disponibilitat de directrius en com fer els frotis en 

l’admissió. 

Prevenció dirigida i control de brots (humana 17-19 i mesura implementada al 2019, i agricultura 16-20) 

Cadena alimentaria (animal i agricultura, 2016-2020) 

Instal·lacions de purificació d’aigües residuals (medi ambient 2016-2020) 

Recerca i 

desenvolupam

ent 

Plataforma interdisciplinària (humana, animal i medi ambient, 2016-2020) 

Principis bàsics per a fems, sòl i aigua de les granges (agricultura 2017-2020) 

Mètodes diagnòstics (Humana 2017-2020)  i Transport de bens i persones (humana i animal, 2016-2020) 

Cooperació Òrgan de coordinació intersectorial (Humana, animal i agricultura, 2017-2020), consultiu expert (Humana, 

animal i agricultura, 2016-2020), Reforçament de la participació dels grups d’interès (Humana i animal 2017-

2020, i agricultura 2016-2020), i Xarxa amb altres països (Humana, animal i agricultura, 2016-2020) i Suport als 

països en desenvolupament (Humana, animal i agricultura, 2016-2020) 

Informació i 

educació 

Informació pública (Humana, animal i agricultura 2016-2020) 

Sensibilització entre les parts afectades (Humana, animal i agricultura 2016-2020) 

Formació bàsica i posterior (Humana 2017-2020, i animal 2016-2020) 

Condicions 

generals 

Mecanismes de mercat i sistemes d’incentius (Humana 2017-2018, i agricultura 2017-2020) 

Condicions generals per als estudis (Humana i animal 2018-2020) 

Millorar la disponibilitat d’AB (Humana i animal 2016-2020) 

Reforçar l’aplicació (Humana i animal 2016-2020) 

Programa per fomentar l’ús adequat dels AB (Humana 2016-2018, i aplicació mesura 2019) 
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