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Resumen

La resistencia de la Klebsiella pneumoniae se ha
convertido en un problema de salud. Se realiz6 una
revision bibliografica con el objetivo de sintetizar aspectos
biolégicos y clinicos de Klebsiella pneumoniae y su
resistencia bacteriana. La busqueda de informacién se
realiz6 en PubMed, SciELO y Google Scholar y se
examinaron un total de 43 fuentes bibliograficas.
Constituye una bacteria que incide de manera
significativa en la morbilidad y mortalidad de neumonias,
infecciones del tracto urinario y bacteriemia/sepsis, entre
otras. El tratamiento de estas enfermedades representa
un grave riesgo terapéutico debido a la coexistencia de
resistencia a varios tipos de antibiéticos, desde la
propagacion de cepas productoras de betalactamasas de
espectro extendido hasta el desarrollo de cepas
resistentes a los carbapenémicos. Se manifiesta tanto en
la comunidad como en los hospitales. La resistencia
bacteriana se produce por caracteristicas de virulencia
que permiten la colonizacién, evasion de la respuesta
inmunitaria y la aparicion de infecciones de dificil
control. Esta situacién subraya la importancia de la
vigilancia genética y la identificacion de focos de
transmisiéon para orientar las estrategias de control y
prevencion. Debido a esto, la resistencia bacteriana de la
Klebsiella pneumoniae supone un reto fundamental para
la salud publica.

Palabras clave: Klebsiella Pneumoniae; Resistencia
Bacteriana a los Antibi6ticos; Infecciones Bacterianas;
Infecciéon Nosocomial; Infecciones Adquiridas en la
Comunidad; Betalactamasas; Resistencia a
Carbapenémicos; Factores de Virulencia

Abstract

The resistance of Klebsiella pneumoniae has become a
significant health problem. A literature review was
conducted to synthesize the biological and clinical aspects
of Klebsiella pneumoniae and its bacterial resistance.
Information was searched in PubMed, SciELO, and Google
Scholar, and a total of 43 bibliographic sources were
examined. This bacterium significantly impacts the
morbidity and mortality associated with pneumonia,
urinary tract infections, and bacteremia/sepsis, among
other conditions. The treatment of these diseases poses a
serious therapeutic challenge due to the coexistence of
resistance to several types of antibiotics, ranging from the
spread of extended-spectrum beta-lactamase-producing
strains to the development of carbapenem-resistant
strains. It manifests in both community and hospital
settings. Bacterial resistance arises from virulence
characteristics that allow for colonization, evasion of the
immune response, and the emergence of infections that
are difficult to control. This situation underscores the
importance of genetic surveillance and the identification
of transmission foci to guide control and prevention
strategies. Therefore, bacterial resistance in Klebsiella
pneumoniae represents a fundamental challenge for
public health.

Keywords: Klebsiella Pneumoniae; Drug Resistance,
Bacterial;, Bacterial Infections; Cross Infection;
Community-Acquired Infections; Beta-Lactamases;
Carbapenem Resistance; Virulence Factors
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Introduccion

La resistencia antimicrobiana representa un problema con alta repercusién en la salud publica, la
medicina moderna y en el control de las infecciones humanas. Posterior a la introduccién y uso
ciclico de los antibi6ticos en la practica clinica, miles de microorganismos han llegado a presentar
mecanismos de adaptacién a las mismas, incluyendo la adquisicién de genes de resistencia y la
sciencevolution transferencia genética horizontal, lo que ha facilitado la aparicién y expansion de cepas clinicamente
relevantes resistentes a antimicrobianos (Arcari & Carattoli, 2022). En términos epistemolégicos, la
resistencia antimicrobiana puede definirse como un fenémeno complejo cuya explicaciéon cientifica
5 1 necesita integrar conocimientos clinicos, epidemiolégicos y microbiolégicos.
[ ]
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ENERO- MARZO Debido al aumento constante de gérmenes multirresistentes y a la escasez de nuevos antimicrobianos
2026 potentes, este fenémeno, conocido como resistencia antimicrobiana, representa una de las amenazas

Revisién Bibliografica mas relevantes del siglo XXI (Belay et al, 2025). La resistencia a los antimicrobianos también
87-96 incrementa el riesgo de complicaciones infecciosas evitables, poniendo en peligro procedimientos
médicos basicos como la cirugia, los trasplantes y los tratamientos contra el cancer (Organizacién
Mundial de la Salud [OMS], 2021). A nivel global, la OMS (2025) y la Organizacién Panamericana de la
Salud (OPS, 2025) advierten que el aumento de la resistencia a los antibioticos esenciales se ve

agravado debido a su uso inadecuado o excesivo. En consecuencia, la resistencia antimicrobiana como
un problema emergente constituye uno de los principales desafios para la salud publica mundial

(Centers for Disease Control and Prevention [CDC], 2019).

Los datos epidemiolégicos al respecto apuntan hacia una preocupacién en la practica clinica y en la
salud publica. Se calcula que la resistencia antimicrobiana bacteriana (RAM) estuvo asociada a 4,71
millones de muertes en 2021, de las que 1,14 millones estuvieron directamente asociadas a la RAM.
Las tendencias de la mortalidad por RAM en los 31 afios precedentes tuvieron muchas variaciones en
funcién de la regién del mundo y la edad, y en personas mayores de 70 afios aumenté mas de un 80 %
entre 1990 y 2021, mientras que la mortalidad en nifios menores de cinco afios disminuyé mas de un
50 % en el mismo periodo. Se estima que en 2050 podrian llegar a producirse 1,91 millones de muertes
atribuidas a la RAM o 8,22 millones de muertes asociadas a la RAM a nivel mundial, y las regiones que
tendrian mayores tasas de mortalidad en todos los grupos de edad en 2050 serian el sur de Asia, asi
como Ameérica Latina y el Caribe (Naghavi et al., 2024).

En este contexto, una de cada seis infecciones bacterianas confirmadas en laboratorio presenta
resistencia a los tratamientos antibio6ticos, y entre 2018 y 2023 la resistencia aument6 en mas del 40 %
de las combinaciones patégeno-antibiético monitorizadas (OMS, 2025). Estos datos evidencian una
amenaza directa para la seguridad del paciente y la sostenibilidad de los sistemas sanitarios. Entre los
patdégenos prioritarios identificados destaca Klebsiella pneumoniae, con elevados niveles de
resistencia a cefalosporinas de tercera generacién y carbapenémicos, cuya vigilancia internacional se
articula mediante el sistema GLASS y redes regionales como la Red Latinoamericana de Vigilancia de
la Resistencia a los Antimicrobianos (ReLAVRA) y la Red Europea de Vigilancia de la Resistencia a los
Antimicrobianos (EARS-Net, por sus siglas en inglés) (OMS, 2025; OMS, s.f; European Centre for
Disease Prevention and Control [ECDC], 2025).

Es de gran importancia clinica tener conocimiento acerca de las bacterias gramnegativas
pertenecientes al orden enterobacterales, puesto que su potencial para causar infecciones del sitio
quirargico, neumonia, sepsis, bacteriemia e infecciones urinarias, resulta en tasas de morbilidad y
mortalidad considerablemente altas (De Pascale et al,, 2025). Las enterobacterales se distinguen por
su asombrosa capacidad para adquirir y diseminar genes de resistencia mediante transferencia
horizontal de genes, utilizando integrones, plasmidos y otros elementos genéticos moviles. Esta
caracteristica propicia la propagaciéon rapida de patégenos con resistencia extendida a los antibiéticos
y patégenos multirresistentes, lo que impacta directamente en la atencién de los pacientes, tanto
desde una perspectiva clinica como econémica (Liu et al., 2021; Macesic et al,, 2023).

Paola L. Ribadeneira Freire
ORCID: 0009-0001-2312-0350
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Dentro de este grupo, Klebsiella pneumoniae forma parte de manera habitual de la microbiota
gastrointestinal humana; no obstante, en el &mbito hospitalario tiene un papel patégeno oportunista,
responsable de infecciones invasivas graves con predileccién hacia los pacientes ingresados, las
personas mayores o los enfermos inmunodeprimidos. La importancia clinica de este microorganismo
no radica Gnicamente en la gravedad de las infecciones que puede desencadenar; también se centra
en la frecuencia elevada de cepas multirresistentes que aparecen cada vez mas en las infecciones por
Klebsiella pneumoniae y que limitan las posibilidades terapéuticas disponibles (Martin & Bachman

2018; Bray & Zafar, 2024).
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En las altimas décadas, la aparicién de cepas productoras de carbapenemasas, betalactamasas de
espectro extendido y variantes multirresistentes ha incrementado notablemente la preocupacion
clinica por K. pneumoniae, limitando considerablemente las opciones terapéuticas disponibles para
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infecciones graves en pacientes hospitalizados (Ejaz et al., 2024). De hecho, en 2023, mas del 55 % de
los aislados en infecciones del torrente sanguineo eran resistentes a cefalosporinas de tercera
generacion, consideradas tratamientos de primera linea, mientras que el aumento de la resistencia a
carbapenémicos compromete gravemente las alternativas terapéuticas (QMS, 2025). Asimismo, el
retraso en la administracion del tratamiento antibiético adecuado se ha asociado con un incremento
de la mortalidad, lo que subraya la necesidad de mejorar la vigilancia hospitalaria y el diagnéstico

sciencevolution microbioloégico rapido (Lodise et al.,, 2018).

3 (En linea)

Entre el aumento en la deteccién de cepas hipervirulentas desarrolladas a escala mundial, que
presentan la habilidad para hipervirulencia simultaneamente con la resistencia a carbapenémicos,

5.1 capaces de facilitar una enfermedad potencialmente letal en pacientes enfermos previos y en
e individuos sanos, se reafirma la necesidad de reforzar las capacidades diagnésticas moleculares y
2026 microbiologicas (OMS, 2024; Russo et al.,, 2025; Huang et al., 2025).
Revisién Bibliogréafica . . L . .
87-96 A pesar del aumento del volumen de la investigacién en torno a K. pneumoniae resistente, la

evidencia cientifica que existe acerca de este microorganismo se encuentra ampliamente
desparramada entre los diferentes estudios microbiolégicos, clinicos, epidemiolégicos y de vigilancia
de la salud, teniendo como efecto la dificultad para comprender en su conjunto las caracteristicas
biologicas de K. pneumoniae resistente, sus mecanismos de resistencia y sus consecuencias clinicas.
Esta ruptura del conocimiento limita la sistematizacion de la informacién necesaria para la practica
clinica, la vigilancia epidemiolégica y la prevencion.

A partir del andlisis de la literatura sobre las caracteristicas biolégicas y patogénicas de K.
pneumoniae y de sus mecanismos de resistencia antibi6tica, se hace hincapié en la necesidad de
incrementar la investigacion cientifica dedicada a esta bacteria. Este enfoque resulta fundamental
para comprender su influencia sobre la atencién sanitaria, asi como sobre su comportamiento clinico.
Conocer sus patrones resistenciales favorece la utilizacién correcta de antimicrobianos y la reduccion
de la tasa de fracasos terapéuticos y permisivos en todos los pacientes.

Las contribuciones cientificas previstas de este estudio implican la organizacién y sistematizacién de
la informacion actualmente disponible, la integracién critica de la evidencia cientifica existente y la
orientacién de futuras lineas de investigacion sobre los aspectos bioldgicos, clinicos y preventivos de
K. pneumoniae resistente. Por consiguiente, el objetivo de esta investigacion de revision bibliografica
es sintetizar la evidencia cientifica disponible sobre los aspectos biolégicos y clinicos de K.
pneumoniaey su resistencia bacteriana, teniendo en cuenta la literatura disponible actualizada.

Paola L. Ribadeneira Freire
ORCID: 0009-0001-2312-0350

Método

Tipo derevision

Se desarrollé una revisién bibliografica a fin de recopilar, evaluar e interpretar la informacién
cientifica disponible para ofrecer una comprensioén actualizada de la K. pneumoniaey su resistencia
bacteriana en infecciones intrahospitalarias y extrahospitalarias.

Estrategias de basquedas

La busqueda de informacién se llevo a cabo en bases de datos académicas reconocidas por su rigor y
relevancia en el ambito biomédico y de la salud (PubMed, SciElo y Google Scholar). Las palabras clave
seleccionadas incluyeron términos en espafiol e inglés: “farmacorresistencia bacteriana”, “Klebsiella
pneumoniae”, “infecciones bacterianas”, “infeccién hospitalaria”, “infecciones adquiridas en la
comunidad”, “infecciones nosocomiales”. Para la selecciéon de estos términos de bisqueda, se
tuvieron en cuenta los Descriptores en Ciencias de la Salud (DeCS) y los Medical Subject Headings
(MeSH), adaptados al tema y combinados, lo que garantiz6 precisiéon y una cobertura exhaustiva. Se
utilizaron los operadores booleanos "AND" y "OR" junto con los términos MeSH y las palabras clave
para formular diversas ecuaciones de busqueda.

Roberto L Acosta Gavilanéz
QRCID: 0000-0002-8162-7600

Criterios de elegibilidad

Criterios de inclusion

e Articulos originales (ensayos clinicos, estudios observacionales, estudios de cohortes y estudios de
casos y controles) y de revisiéon (revisiones sistematicas, revisiones narrativas y revisiones de
alcance) que contuvieran informacién acerca de aspectos biolégicos y clinicos de la K.
pneumoniaey su resistencia bacteriana en las infecciones.

e Articulos publicados entre 2018 y 2025, en inglés o espafiol.

ORCID: 0009-0006-7530-1870
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Criterios de exclusion
e Seeliminé toda la informacioén cientifica considerada como literatura gris.
e Articulos con incompleta informacién que impide el analisis interpretativo de la informacién.

Extraccion de Datos

Conforme se recopilaron los articulos, se procedié a eliminar los duplicados y aquellos que tenian
sciencevolution titulos o restimenes irrelevantes. Luego de dicha seleccién, se realiz6é una revisién para identificar a
los articulos que cumplian los criterios de inclusion.

3 (En linea)

Analisis de la Informacién

5.1 Se analizaron un total de 43 fuentes bibliograficas. Se efectué una evaluacién critica de las
e publicaciones seleccionadas, teniendo en cuenta su relevancia metodolégica y sus contribuciones al
2026 conocimiento actual, lo que permitié realizar una integracién narrativa de los hallazgos mas

importantes. Por ello, los estudios se agruparon de acuerdo a categorias tematicas:
Caracteristicas biologicas y patogénicas

Vias de transmisién y &mbitos comunitario y hospitalario

Manifestaciones clinicas principales

Evolucién de la resistencia

Mecanismos de resistencia

Prevencion y control

Revision Bibliografica

87-96

Cabe resaltar que el procesamiento de los estudios se llevé a cabo de manera manual.

Limitaciones metodolégicas

La revisién hizo uso de bases de datos especificas, por lo que pudo haber excluido otros directorios
académicos con articulos relevantes para la investigacion. Entre otras limitaciones, se encontraron la
restriccion de idiomas (espaiiol e inglés) y el periodo de tiempo predefinido en los criterios de
inclusién. Ademas, el tipo de estudio imposibilit6 la obtenciéon de resultados a partir del desarrollo de
analisis estadisticos. También, es importante mencionar que el sesgo de publicacién podria haber
orientado la difusién de resultados positivos. De todos modos, se logra contribuir con una vision
amplia y actualizada sobre los aspectos biolégicos y clinicos de la K. pneumoniae y su resistencia
bacteriana en las infecciones.

Desarrollo y Discusién

Paola L. Ribadeneira Freire
ORCID: 0009-0001-2312-0350

Caracteristicas biologicas y patogénicas de Klebsiella pneumoniae

La familia Enterobacteriaceae, segin Jones et al. (2024), incluye el bacilo gramnegativo K.
pneumoniae, que se distingue por una estructura enterobacteriana tipica y diversas caracteristicas
morfolégicas relacionadas con su potencial patégeno. Esta especie carece de flagelos y es inmoévil, por
lo que es inmévil y anaerobia facultativa, respectivamente, lo que le permite desarrollarse tanto en
ambientes con la presencia o no de oxigeno. Posee una membrana externa lipidica de doble capa
compuesta por proteinas, lipoproteinas y lipopolisacaridos.

Bain et al. (2023) describieron la aparicién de mutaciones in vivo en genes que participan en la
biosintesis capsular de K. pneumoniae, tal como ocurre para wca], siendo estas mutaciones las que
modifican la interaccién con la del complemento y la opsonofagocitosis.

Roberto L Acosta Gavilanéz
QRCID: 0000-0002-8162-7600

Xu et al. (2024) mencionaron que la capacidad de K. pneumoniae para colonizar, evadir el sistema
inmunitario y causar enfermedades se ve potenciada por diversos factores de virulencia. La capsula
de polisacaridos es el principal factor de virulencia. Esta capsula protege a la bacteria de la fagocitosis
y de la respuesta inflamatoria. Los lipopolisacaridos también son cruciales, dado que facilitan la
colonizacién de los o6rganos internos y brindan protecciéon contra la lisis mediada por el
complemento.

Si bien la K. pneumoniae hipervirulenta (hvKP) puede causar infecciones graves tanto en personas
inmunocompetentes como en jévenes sanos, Russo et al. (2024) indicaron que la K. pneumoniae
clasica (cKP) estda asociada a entornos hospitalarios, afecta principalmente a pacientes
inmunodeprimidos y con frecuencia causa infecciones nosocomiales como neumonia, infecciones
del tracto urinario y bacteriemia. Asimismo, plantearon que las variaciones en la patogenicidad entre
las cepas estan determinadas por la variabilidad genética.

ORCID: 0009-0006-7530-1870
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Vias de transmision y Ambitos hospitalario y comunitario de Klebsiella pneumoniae

Olund-Matos et al. (2025) explicaron que la K. pneumoniae es capaz de causar infecciones, tanto en
entornos hospitalarios como comunitarios, y que las variables especificas del huésped y del
microorganismo, asi como el contexto epidemioldgico, influyen en los patrones de transmisién y
adquisicién. Para Ma et al. (2025), esta se transmite principalmente por contacto directo con
superficies y equipos médicos contaminados en entornos hospitalarios, particularmente en unidades
sciencevolution de cuidados intensivos u otras areas de hospitalizacién donde los pacientes reciben tratamiento
inmediato debido a su estado clinico agudo. La bacteria puede propagarse entre pacientes
hospitalizados, especialmente aquellos que utilizan dispositivos invasivos como catéteres o
ventiladores mecanicos, que permiten la entrada directa de la bacteria al organismo. Ademas, puede

3 (En linea)

5.1 colonizar las manos del personal sanitario y objetos inanimados. Por su parte, la OMS (2024) estima
e que K. pneumoniae constituye el agente etiol6gico del 20-30 % de las neumonias nosocomiales en la
2026 Regién de las Ameéricas y figura entre los tres principales patégenos aislados en la bacteriemia

Revisién Bibliografica intrahospitalaria por gramnegativos.

87-96

Principales enfermedades producidas por Klebsiella pneumoniae

Tanto en el ambito hospitalario como en la comunidad, Grosjean et al. (2024) indicaron que K.
pneumoniae es un patégeno oportunista capaz de ocasionar una amplia gama de infecciones graves,
especialmente en personas inmunocomprometidas u otros grupos vulnerables; por ello, se le asocia
con cuadros de elevada morbilidad y mortalidad. En comparacién con la neumonia adquirida en la
comunidad causada por Streptococcus pneumoniae, la infeccién monobacteriana por KP-CAP no
relacionada con la atencién sanitaria se ha vinculado con una presentacioén clinica significativamente
mas grave al ingreso en la unidad de cuidados intensivos (UCI) y mayor riesgo de complicaciones,
incluyendo muerte de aparicién rapida.

Zhuo et al. (2025) mencionaron que la K. pneumoniae constituye un agente relevante de infecciones
del tracto respiratorio inferior, tanto adquiridas en la comunidad como en el hospital, y los resultados
clinicos pueden variar segin el tipo de cepa, observandose diferencias en tasas de ingreso en UCI,
mortalidad hospitalaria y choque séptico entre distintos subgrupos bacterianos.

En pacientes hospitalizados con catéter urinario, el estudio de Al-Amri et al. (2025) sefial6é que la
prevalencia de infeccién urinaria asociada al catéter fue del 27.8 %, siendo las especies de Klebsiella
los patégenos mas frecuentes (46.2 %), ademas de identificarse multiples factores asociados al
desarrollo de la infeccioén.

Un meta-analisis llevado a cabo por Li et al. (2023) evidencié que la bacteriemia debida a K.
pneumoniae constituye una infeccién invasiva con una mortalidad elevada, y una fuerte tasa de
mortalidad tanto a corto como a medio plazo, constatada incluso en los casos de bacteriemia por cepas
resistentes a los carbapenémicos.

Paola L. Ribadeneira Freire
ORCID: 0009-0001-2312-0350

Al respecto, Ibrahim (2023) reconoci6 la importancia de identificar a grupos vulnerables que corren
un riesgo especial de sufrir infecciones graves por K. pneumoniae y consecuencias clinicas mortales.
Entre ellos se encuentran los adultos mayores y los pacientes inmunodeprimidos, visto que sus
sistemas inmunitarios debilitados favorecen la invasion y la propagacién bacteriana. También los
pacientes con dispositivos médicos invasivos (ventilacién mecanica, catéteres), que promueven la
colonizacién y la entrada de bacterias, y aquellos con enfermedades crénicas preexistentes como
diabetes mellitus, insuficiencia renal o enfermedad pulmonar crénica.

Evolucioén de la resistencia bacteriana de la Klebsiella pneumoniae

La definicién de resistencia bacteriana, por Camacho Silvas (2023), se ha referido a la capacidad de
una bacteria para sobrevivir y proliferar atin en presencia de concentraciones de antibiéticos que
normalmente suprimirian o erradicarian microorganismos sensibles. Los mecanismos que hacen
posible este fenémeno, que puede ser innato o adquirido, incluyen la alteracién de las dianas
farmacologicas, la disminucién de la permeabilidad de la membrana, el eflujo activo de farmacos
mediante bombas de eflujo y la sintesis de enzimas inactivadoras de antibiéticos.

Roberto L Acosta Gavilanéz
QRCID: 0000-0002-8162-7600

vy Huang et al. (2025) explicaron que en los ultimos 20 afios, la presion selectiva
derivada del uso descuidado de antibi6ticos en entornos clinicos y la rapida propagacién de elementos

genéticos moviles que permiten la transferencia horizontal de genes de resistencia han sido las
principales causas del aumento persistente de la resistencia bacteriana de K. pneumoniae. Debido a
este fendmeno, es uno de los patégenos gramnegativos mas preocupantes en el &mbito hospitalario y
comunitario. Por su parte, Castanheira et al. (2023) reportaron que la producciéon de p-lactamasas se
ha convertido en uno de los principales mecanismos de resistencia en enterobacterales capaz de
inactivar penicilinas, cefalosporinas y otros pg-lactadmicos, lo que dificulta la eficacia de estos
antibioticos.

ORCID: 0009-0006-7530-1870
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En esa misma linea, Qala Nou et al. (2025) sefialaron que, debido a que los carbapenémicos se
consideraban antibi6éticos de ultimo recurso para infecciones graves, la aparicién y rapida
propagacién de cepas resistentes a los carbapenémicos en los altimos diez afios marcé un punto de
inflexién crucial en la evolucién de la resistencia, consolidando a este patbgeno como una amenaza
prioritaria para la salud pablica mundial.

sciencevolution Mecanismos de resistencia en Klebsiella pneumoniae

Han et al. (2025) advirtieron que la K. pneumoniae presenta resistencia a los antibi6ticos, mediada
por mecanismos fenotipicos y genéticos que disminuyen la eficacia de diversas clases de
antimicrobianos. Como consecuencia de estos procesos, han surgido cepas multirresistentes y
5.1 resistentes a los carbapenémicos, que se han extendido y representan un importante desafio
terapéutico.

3 (En linea)
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Entre estos mecanismos se encuentran:

p-lactamasas de espectro extendido. Las enzimas capaces de hidrolizar penicilinas y cefalosporinas
de tercera generaciéon, como la cefotaxima, la ceftriaxona y la ceftazidima, se conocen como
betalactamasas de espectro extendido. Mediante la hidrélisis del anillo betalactamico, esta actividad
enzimatica neutraliza la accién bactericida de los antibiéticos betalactamicos al disminuir su afinidad
por sus dianas bacterianas (Husna et al., 2023).

Carbapenemasas. Las carbapenemasas son una subclase de g-lactamasas que pueden degradar
otros antibiéticos g-lacta@micos y carbapenémicos, antibidticos que se utilizan como @ltima opcién en
la practica clinica. Generalmente, los plasmidos con alta capacidad de transferencia horizontal de
genes contienen los genes principales asociados a estas enzimas. Se ha demostrado que las cepas
productoras de carbapenemasas (CRKP) se originan y se propagan por todo el mundo, lo que
representa un grave peligro para el tratamiento de infecciones graves, puesto que estas enzimas
degradan eficazmente los carbapenémicos, limitando drasticamente las alternativas terapéuticas

(Gauba & Rahman, 2023).

Quinolonas. La resistencia a quinolonas y fluoroquinolonas es producida por las alteraciones en las
regiones que marcan la resistencia de las enzimas diana, disminuyendo asi la afinidad de los
antibiéticos por dichas dianas enzimaticas, lo cual seria una de las causas por las que la eficacia de
aquéllas se ve mermada. Sin embargo, también se han descrito mecanismos de resistencia adquirida
mediados por elementos genéticos moéviles, en que se incluyen sistemas de bombas de eflujo
encargadas de expulsar a la célula el antibiético (Rezaei et al.,, 2024).

Aminoglucésidos. La resistencia a los aminoglucésidos se confiere a las enzimas modificadoras de
aminoglucoésidos, dado que estas introducen modificaciones quimicas al antibiético y evitan que se
una al ribosoma bacteriano. Estos genes frecuentemente se encuentran en plasmidos junto con las
B-lactamasas de espectro extendido, facilitando perfiles de multirresistencia (Gauba & Rahman,

2023).

Paola L. Ribadeneira Freire
ORCID: 0009-0001-2312-0350

Tetraciclinas. La resistencia a las tetraciclinas, en particular la tigeciclina, puede deberse a diversos
mecanismos, como la expresiéon de bombas de eflujo (OgxAB, AdeABC, Tet(A) mutante, KpgABC) y
mutaciones en proteinas ribosomales. Ademas, se ha descrito una mutaciéon en el gen rps], que
codifica la proteina ribosomal S10, la cual altera el sitio de unién de la tigeciclina en la subunidad 30S
delribosoma, contribuyendo asi a la resistencia incluso en ausencia de bombas de eflujo (Huy, 2024).
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El estudio de Leus vy Zgurskaya (2025) expuso que los cambios en la permeabilidad de la membrana
externa y las bombas de eflujo son procesos no enzimaticos que poseen un papel determinante en la
multirresistencia de la K. pneumoniae, interviniendo en la eliminacién de distintas clases de
antibiéticos de manera activa de la célula, lo que disminuye su concentracién intracelular de forma
activa y favorece la multirresistencia. Por otro lado, la reduccién de la permeabilidad de la membrana
limita el acceso de los antibiéticos hidrofilicos (como los betalactamicos) a sus dianas al impedir su
paso a través de la membrana externa. Los procesos mencionados suelen actuar en conjunto con
enzimas que inactivan los antibiéticos; como resultado, se intensifican los altos niveles de resistencia
y se complica el uso de diversas clases de farmacos.

Prevencion y control ante la resistencia bacteriana por Klebsiella pneumoniae

De acuerdo con Akbari et al. (2025), la resistencia bacteriana en K. pneumoniae requiere una
estrategia de prevenciéon y control completa que contenga los siguientes componentes:
intervenciones hospitalarias; politicas pablicas sobre el uso de antibio6ticos; vigilancia epidemiolégica
y educacién sanitaria. En su estudio, los autores descubrieron que la introduccién de un grupo de
medidas que incluia vigilancia activa, mejores practicas de higiene de manos, control del personal,
atencién correcta de los pacientes intubados y educacién continua, produjeron una reduccién
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significativa de las infecciones/colonizaciones por esta bacteria.

Del mismo modo, Geng et al. (2025) han afirmado que las intervenciones mas efectivas son las
combinadas, aunque las especificas también son eficaces dependiendo del contexto y el tipo de
bacteria resistente. Por ejemplo, las precauciones de contacto, como el uso de equipo de proteccion
personal, la higiene de manos, la limpieza ambiental, los bafios con clorhexidina y los programas de
optimizaciéon de antimicrobianos.
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La OMS (2022) ha destacado que la educacién para la salud dirigida a la poblacién general y la
formacién de los profesionales de la salud, es uno de los elementos mas importantes a tener en
cuenta para prevenir la resistencia bacteriana. Esto no solo debe incluir programas de capacitacion
para el personal médico, sino también campaifias publicas de concienciacién sobre los peligros del
uso incorrecto de antibiéticos y la importancia de seguir el tratamiento prescrito. También, ha
promovido el apoyo a iniciativas internacionales como la Semana Mundial de Concienciacién sobre
los Antibiéticos, cuyo objetivo es informar al publico y a los profesionales médicos acerca de la
resistencia de los microorganismos y promover comportamientos responsables.

Fortalezas y limitaciones de la revision

La presente revisién presenta varias fortalezas. Para garantizar la actualidad de los datos y
proporcionar una vision general actualizada del tema, la revision se centr6 inicialmente en
publicaciones de 2018 a 2025. Ademas, la basqueda se realiz6é en bases de datos reconocidas por su
validez e importancia cientifica, lo que garantiza la precisién, la exhaustividad en la recopilaciéon de
informacién y una amplia cobertura del tema. Otra fortaleza importante es la organizacién de la
informacién recopilada, que permitié realizar una sintesis critica de los datos cientificos, integrando
los hallazgos de forma clara y légica. Esto ofrece informacién valiosa para futuras investigaciones y
para la toma de decisiones en materia de salud paiblica. Se declaran algunas limitaciones, dado que, al
tratarse de una revision narrativa, no genera datos originales ni permite establecer relaciones
causales entre las variables.

Conclusion

efectiva el creciente desafio de la resistencia
bacteriana.

La presente revisién bibliografica retine la
literatura cientifica actualmente disponible
sobre las caracteristicas biolégicas, clinicas y los
patrones de resistencia antimicrobiana de
Klebsiella pneumoniae, posicionandose como
uno de los patbgenos gramnegativos mas
importantes para la salud publica. Los estudios
analizados ponen de manifiesto que sus factores
de virulencia favorecen la colonizacién, la
evasion de la respuesta inmunitaria y el
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