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Resumen

Antecedentes/Objetivos: La resistencia antimicrobiana en Neisseria gonorrhoeae constituye una amenaza
parael control efectivo de estainfeccion. Este estudio analizala evolucion de laresistencia por grupos
farmacol 6gicos en cepas aisladas en Toledo durante 2022-2024, buscando orientar decisiones terapéeuticas
adaptadas a patrones locales.

M étodos: Estudio observacional retrospectivo de los aislamientos de N. gonorrhoeae obtenidos en centros
sanitarios de Toledo durante el periodo 2022-2024 (n = 137). Se analizd e perfil de sensibilidad a siete
grupos farmacol 6gicos. quinolonas (ciprofloxacino), tetraciclinas, aminoglucdsidos
(gentamicinaltobramicina, amikacina), sulfonamidas (trimetoprima/sulfametoxazol), penicilinas, macrolidos
(azitromicinal/eritromicina) e inhibidores de betal actamasa (amoxicilina-clavulanico). Se definio
multirresistencia como resistenciaa#1 3 familias. Andlisis estadistico mediante STATA 18.

Resultados: El andlisis por grupos farmacol 6gicos mostro resi stencia a quinolonas 50%, tetraciclinas 37,5%,
aminoglucosidos 29,6%, sulfonamidas 21,1%, penicilinas 12,5%, macrdlidos 8,6% e inhibidores de

betal actamasa 0,7%. La multirresistencia a canzd 23,7%. La evolucion temporal 2022-2024 revel 6 patrones
diferenciados. quinolonas (35%& rarr;54,5%& rarr;58,1%, p = 0,026), tetraciclinas

(10%& rarr;9,1%& rarr;66,1%, p < 0,001), aminoglucosidos (45%& rarr;38,2%& rarr;21%, p = 0,019),
sulfonamidas (25%& rarr;27,3%& rarr;16,1%), macrélidos (15%& rarr;9,1%& rarr;6,5%) y multirresistencia
(40%& rarr;36,4%&rarr;12,9%, p = 0,002). El hallazgo més preocupante fue el incremento de resistenciaa
tetraciclinas entre 2023-2024. En contraste, la resistencia a aminoglucosidos y macrélidos mostré tendencia
decreciente, representando potencial es opciones terapeuticas. No se identificaron asociaciones
estadisticamente significativas entre resistenciay factores epidemiol 6gicos especificos (HSH, RSR,
coinfecciones).

Conclusiones/Recomendaciones: N. gonorrhoeae en la provincia de Toledo muestra elevados niveles de
resistencia a quinolonas (50,0%) y tetraciclinas (37,5%), con tendencias temporales diferenciadas:

incremento significativo en tetraciclinas, disminucion favorable en aminoglucésidos y tendencia descendente
en macrolidos y multirresistencia. Recomendamos desaconsegjar uso empirico de quinolonasy tetraciclinas, si
es posible considerar terapia dual con cefal osporinas de tercera generacion méas macrdlidos como primera
linea; implementar vigilancia activa de resistencia por grupos farmacol 6gicos y mejorar el apego a protocolos
terapéuticos local es basados en |os patrones de resistencia observados.
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