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RESUMO 

Introdução: A pandemia do novo coronavírus acarretou diferentes impactos no aspecto da 

saúde, envolvendo o uso de antimicrobianos no tratamento, podendo corroborar com o aumento 

da resistência antimicrobiana. Objetivo: analisar o uso indiscriminado de antimicrobianos na 

pandemia da Covid-19 e o aumento da resistência antimicrobiana. Metodologia: revisão 

narrativa utilizando a base de dados PubMed com os descritores: “covid-19”, “antibióticos” e 

“resistência antimicrobiana”, sendo composta por 9 artigos após aplicados os critérios de 

exclusão. Resultados: houve um aumento da resistência antimicrobiana, especialmente em 

casos de infecção do novo coronavírus e outros microrganismos coexistentes. Conclusão: o 

uso incorreto de antibióticos durante a pandemia pode ter elevado a resistência antimicrobiana, 

sendo importante a implementação de planos de ação e medidas auxiliares para o uso consciente 

de medicamentos. 

 

INTRODUÇÃO 

A pandemia causada pelo SARS-CoV-2 trouxe diversos desafios para a sociedade no 

âmbito da saúde, visto que houve a necessidade de uma readequação nas medidas preventivas 

não farmacológicas, incluindo o isolamento social, além da falta de recursos específicos para 

lidar com a Covid-19, evidenciada no início da pandemia (1). Por conseguinte, a ausência de 

uma terapêutica medicamentosa voltada para o novo coronavírus associada à falta de 

informação culminou com o aumento da automedicação de forma indiscriminada (1, 2). Diante 

disso, além dos impactos diretos causados pela Covid-19, o uso de fármacos sem moderação 

também gerou um grande impacto na saúde pública (2). 

O uso indevido de medicamentos, especialmente com a automedicação, o uso sem 

indicação, a posologia e o tempo de tratamento incorretos, foi um fator que contribuiu para a 

exacerbação da resistência antimicrobiana, ou seja, o aumento da capacidade de resistência de 



um microrganismo a um agente que atue contra ele (3). Além disso, é válido ressaltar que se 

trata de um fenômeno natural, isso significa que um microrganismo pode apresentar essa 

resistência de forma espontânea, entretanto esse processo pode estar sendo exponencialmente 

acentuado devido ao uso irracional de fármacos (3). Logo, entende-se a necessidade e a 

importância da vigilância do uso correto desses antimicrobianos. 

Por outro lado, em um cenário de pandemia, no qual o serviço de saúde mostrou-se com 

uma demanda além dos recursos disponíveis, a resistência antimicrobiana evidenciou-se como 

um problema alarmante (2). Há diversas consequências ao nível do paciente e da assistência em 

saúde, visto que uma nova infecção em um indivíduo que já utilizou um medicamento de forma 

inadequada pode necessitar de uma terapêutica mais agressiva, com maiores custos e que gere 

mais reações adversas no paciente (3). Dessa forma, a implementação do termo “Stewardship” 

que diz respeito ao uso responsável de fármacos e ao gerenciamento correto faz jus às 

necessidades do cenário pandêmico (3). 

Assim, é fundamental avaliar os impactos diretos causados pela pandemia, mas também 

detalhar outra questão importante de saúde pública que é a resistência antimicrobiana e sua 

multicausalidade, uma vez que não foi desenvolvida uma quantidade significativa de 

antibióticos nos últimos anos e há risco de infecções cada vez mais resistentes (4).  

 

OBJETIVO 

Esta revisão narrativa tem o objetivo de analisar o uso indevido de antibióticos durante 

a pandemia do novo coronavírus e o aumento da resistência antimicrobiana. 

 

METODOLOGIA 

O presente estudo apresenta-se como uma pesquisa de abordagem qualitativa, do tipo 

pesquisa bibliográfica e trata-se de uma revisão narrativa da literatura, na qual foi realizada 

busca durante o período de maio de 2022 na base de dados PubMed utilizando os seguintes 

descritores: “covid-19”, “antibióticos” e “resistência antimicrobiana”. O método de coleta de 

estudos e artigos publicado foi o agrupamento e a sintetização de resultados de pesquisas sobre 

a temática. Essa sintetização ocorreu a partir da leitura de estudos científicos e da construção 



da pergunta norteadora: “O uso irracional de antibióticos durante a pandemia do COVID-19 

aumentou a resistência antimicrobiana?”.  

Os critérios de inclusão estabelecidos foram: ter como descritores “covid-19”, 

“antibióticos” e “resistência antimicrobiana” e terem ano de publicação superior a 2019. Os 

critérios de exclusão foram: a temática não abordar a relação de infecção pelo covid-19 e a 

resistência antimicrobiana. Após coleta de dados, foi realizada leitura e análise crítica dos 

estudos incluídos, selecionando as publicações que se encaixavam nos critérios de inclusão e 

buscando responder à pergunta norteadora. Foram encontrados inicialmente 1411 artigos, após 

a aplicação dos critérios de exclusão e uma síntese inicial, foram selecionados 13 artigos e, após 

leitura crítica por todos os autores, foram eleitos 9 artigos para comporem esta revisão. 

 

RESULTADOS 

 A Tabela 1 apresenta uma síntese dos artigos que contemplam a revisão narrativa, 

pontuando os principais resultados encontrados. 

 

Tabela 1 – Síntese dos estudos incluídos na revisão narrativa 

AUTOR PAÍS (ANO) RESULTADOS 

Ghosh et al (5) Arábia Saudita 

(2021) 

As coinfecções em pacientes com COVID-19 variaram 

entre 0 a 100% em pacientes que morreram. 

O uso de antibióticos por gravidade da doença foi de 20% 

a 100%. 

 

Zeshan et al (6) Paquistão 

(2021) 

Os patógenos mais prevalentes foram:  

E. coli em 32% dos casos, sendo 16,8% resistentes à 

ciprofloxacina e 19,8% resistente à ampicilina.  

 

Klebsiella pneumoniae em 17% dos casos, sendo 13,3% 

resistente à ampicilina (13,3%) e 12% resistente à 

amoxicilina (12,0%).  

 

17 tipos de antimicrobianos altamente utilizados na UTI. 

 

Johnson (7)  Reino Unido 

(2021) 

A magnitude do dano de RAM pode ser mais 

significativa do que a de COVID-19. 

   

Rizvi et al (8) Índia 

(2021) 

Distúrbios antropogênicos aumentam a resistência aos 

antibióticos no ambiente.  

Houve um aumento no uso de antibióticos em vários 

setores, especialmente centros de saúde e indústrias 



farmacêuticas, o que aumenta a carga de resistência 

antimicrobiana. 

 

Rossato et al (9) Brasil 

(2020) 

A prevalência geral de infecções adquiridas em UTI nos 

hospitais brasileiros é maior do que a relatada na maioria 

dos países europeus e nos EUA, com maior proporção de 

infecções causadas por bactérias Gram-negativas. 

 

Monnet et al 
(10) 

Suécia 

(2020) 

Os fatores que promovem a resistência antimicrobiana na 

pandemia do COVID-19 foram: uso de antibioticoterapia 

empírica de amplo espectro em pacientes infectados por 

COVID-19; escassez de EPI e longa jornada de trabalho; 

aumento de automedicação de antibióticos em diversos 

países e adiamento de planos de controle de resistência 

microbiana devido à emergência da pandemia pelo 

COVID-19. 

 

Baño et al (11) Reino Unido 

(2021) 

A pandemia do novo coronavírus mostrou falhas na 

sistematização do uso de antibióticos e a necessidade de 

rever o plano de ação para não aumentar o número de 

microrganismos multirresistentes. 

   

Kamel et al (12) 

 

 

Estados Unidos 

(2021) 

 

 

O uso de azitromicina como terapia de rotina em 

pacientes com Covid-19 não se justifica devido à falta de 

eficácia e ao risco potencial de resistência bacteriana que 

não é atendido por um aumento do benefício clínico. 

 

Cavaleiro et al 
(13) 

Estados Unidos 

(2021) 

A resistência antimicrobiana é um desafio que não pode 

sair de foco mesmo com a pandemia do novo 

coronavírus, já que houve uma utilização ampla durante 

esse período o que gerou um cenário incerto para a 

resistência antimicrobiana. 

 

 

Os estudos que integraram a revisão englobaram 7 países: Arábia Saudita, Paquistão, 

Reino Unido, Índia, Brasil, Suécia e Estados Unidos. No que tange ao período, 7 artigos são de 

2021 e 2 artigos são de 2020. Os principais resultados mostraram um aumento da resistência 

antimicrobiana, bem como a coinfecção do SARS-COV-2 com outros microrganismos, 

especialmente multirresistentes. 

 

DISCUSSÃO 

O advento da pandemia do novo coronavírus iniciada em 2019 evidenciou um novo 

cenário em saúde e novas preocupações acerca das terapêuticas disponíveis até então. Além 

disso, tornou-se urgente avaliar o que diz respeito ao tratamento do paciente infectado com essa 

comorbidade, ao uso de antimicrobianos e ao perigo de coinfecções e microrganismos 



resistentes (13). A resistência antimicrobiana já se constituía como uma ameaça à saúde 

anteriormente à COVID-19 e possui potencial de permanecer além desse período (5).  

Diferentes países promoveram estudos em busca de respostas para as fortes infecções 

que acometiam seus pacientes, visto que a taxa de uso de antibióticos e de coinfecção foi muito 

variável (5). No Paquistão, foi demonstrado que ocorreu uma prevalência importante de 

coinfecções bacterianas, especialmente nos indivíduos que já possuíam histórico de 

comorbidades prévias (6). Por conseguinte, os dois microrganismos mais encontrados foram E. 

coli e Klebsiella pneumoniae no ambiente da UTI, já apresentando alguns perfis de resistência, 

o que demonstra que não somente a infecção viral, mas também a infecção concomitante 

influenciou em um mau desfecho para o paciente (6). 

O cenário brasileiro não foi diferente do restante do mundo. O número de internações 

por infecção devido microrganismos multirresistentes aumentou durante e após a pandemia (9). 

A resistência antimicrobiana não deixou de existir durante a pandemia do novo coronavírus, na 

verdade ela foi agravada e é um fator importante de internações quando o paciente infectado 

com COVID-19 é acometido com um microrganismo multirresistente (13). Sendo assim, é 

perceptível a relação entre o uso irracional de antibióticos e o aumento da resistência bacteriana 

no Brasil e no mundo. 

 

CONCLUSÃO  

Os estudos revisados indicaram que no decurso da pandemia do COVID-19 houve uma 

significativa mudança de paradigmas concernentes às medidas de prevenção de um novo vírus, 

tanto na terapêutica não medicamentosa quanto na medicamentosa. Além disso, salienta-se que 

a administração incorreta dos fármacos trouxe grandes problemas no que tange à resistência 

antimicrobiana, com a elevação da capacidade de resistência de diversos microrganismos, 

especialmente durante o período da pandemia. Dessa forma, mostra-se importante melhorar o 

plano de ação para uso consciente e correto dos antibióticos, a fim de evitar danos piores aos 

pacientes e um prejuízo à ação dos antibióticos em vigência. Por fim, é notória a necessidade 

de novos estudos futuramente para definir melhor o impacto do uso irracional de 

antimicrobianos nesse contexto. 
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