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در وهله اول از عفونت جلوگیری کنید•

استفاده از آنتی بیوتیک و ضد قارچ برای کند کردن رشد مقاومت بهبود یابد•

گسترش مقاومت را هنگامی که ایجاد شد متوقف کنید•

.همه ما باید نقشی ایفا کنیم، از مسافران، صاحبان حیوانات، و مراقبین گرفته تا بیماران و ارائه دهندگان مراقبت های بهداشتی
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