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Resultado: Durante o periodo do estudo, foram registra-
das 429 intervencgoes de multiplas causas. Relacionadas ao
emprego de antimicrobianos, o total de intervenc¢des corres-
pondeu a 106 (24,7%), com média mensal de 26,5 casos. Quanto
as intervencoes nas indicagdes, do total de 166, 21,7% (n = 36)
estavam relacionadas a terapia antimicrobiana e entre essas
estdo o descalonamento, o ajuste de duracdo da antimicro-
bianoterapia, a duplicidade terapéutica e a indicacdo per si.
Do total de 84 intervencdes quanto ao ajuste de dose, 60
foram relacionadas a antimicrobianos (71,42%) e a respeito
da diluicdo de medicamentos, trés das quatro intervencoes
foram relacionadas a antimicrobianos (75%). Nao houve regis-
tro sobre incompatibilidade relacionada ao uso de antibidticos
e, em relacdo a frequéncia ou posologia, das 15 interven¢oes
totais, trés foram relacionadas aos antimicrobianos (20%).

Discussao/conclusdo: Com base nos dados encontrados, foi
possivel discutir com a equipe de profissionais sobre a gestdo
da administracdo de antimicrobianos, com foco na seguranca
do paciente, o que culminou no desenvolvimento do protocolo
institucional de gerenciamento de antimicrobianos.
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Introdugdo: A alta mortalidade na sepse pode estar
relacionada a escolha inicial inadequada do antibidtico. A
implantacdo de protocolos clinicos para tratamento empirico
é uma ferramenta util, auxilia as institui¢des na padronizacdo
do atendimento ao paciente séptico e diminui desfechos nega-
tivos.

Objetivo: Avaliar a adequacdo da antibioticoterapia empi-
rica em relacdo aos resultados de hemoculturas e revisar
as recomendacgodes do protocolo institucional de tratamento
empirico da sepse.

Metodologia: Anadlise de registros de pacientes subme-
tidos ao protocolo gerenciado de sepse do Hospital Santa
Helena/Next Satude de janeiro a junho de 2018.

Resultado: Foram registrados 391 protocolos de sepse. A
média de idade foi de 68,1 anos, com predominéncia do sexo
masculino, 197 (50,4%), e procedentes de suas residéncias
(62,4%). Os principais focos infecciosos foram o pulmonar,
206 (52,7%), e urinario, 85 (21,7%). A coleta de hemocultu-
ras ocorreu em 348 (89%) dos casos e 33 (8,4%) evidenciaram
o crescimento de: E. coli, 10 (30,3%), K. pneumoniae, sete
(21,2%), E. faecalis, trés (9,1%), Estafilococos coagulase nega-
tiva, trés (9,1%), Streptococcus do grupo viridans, dois (6%) e
S. marcescens, S. aureus e M. morgani, trés (3%). Desses, 21
(63,6%) receberam antibiéticos adequados conforme o proto-
colo institucional e 27 (81,8%) foram considerados antibiéticos

adequados conforme resultado de hemocultura. Cinco paci-
entes (15%) receberam antibidtico adequado conforme o
protocolo institucional, porém inadequados conforme o resul-
tado da hemocultura. Observou-se perfil de resisténcia em
todas as amostras de hemoculturas desses pacientes (trésK.
pneumoniae resistente a carbapenémicos, um E. faecalis resis-
tente a vancomicina e em E. coli ESBL). Desses, quatro (80%)
foram internados nos ultimos 90 dias, trés (60%) vieram de
suas residéncias, trés (60%) haviam usado antibiéticos nos
altimos 90 dias, dois (40%) estavam internados por periodo
superior a 72 horas e dois (40%) usavam dispositivo invasivo.

Discusséo/conclusdo: A exposicdo prévia aos servicos de
saude e a antibidticos, assim como a presenca de dispositi-
vos invasivos, deve ser avaliada no momento da escolha do
tratamento empirico, deve-se considerar a possibilidade de
infeccdo por bactéria multirresistente. A revisdo desses dados
permite a revisdo do protocolo de tratamento empirico da
instituicdo para ressaltar a importancia dessas informagoes
na adequacdo do antibiético.
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Introdugdo: Estima-se que cerca de 20 a 30 milhdes de
pacientes sejam acometidos por sepse anualmente. Uma vez
diagnosticada, condutas que visam a estabilizagdo do paciente
sdo prioritdrias. A mensuracdo da adesdo a essas condutas
permite avaliar o progresso de implantacdo e direcionar as
politicas institucionais de melhoria assistencial.

Objetivo: Apresentar os resultados do protocolo de sepse de
um pronto socorro adulto para 2018, apds acoes de melhorias
para as nado conformidades identificadas em 2017.

Metodologia: Andlise retrospectiva dos indicadores geren-
ciados do protocolo de sepse e comparacdo dos dados pré
e poés-implantacdo das agdes de melhoria. Os indicadores
foram: inclusdo de pacientes no protocolo, manutencdo do
paciente no protocolo apés avaliacdo médica, solicitacdo e
entrega do resultado do lactato arterial em até 45 minutos e
prescricao/administracao de antibioticoterapia.

Resultado: A andlise dos dados de 2017 permitiu identi-
ficar como fragilidades: inadequagdo no tempo de entrega
do lactato e do tempo de prescricdo de antibidtico. Para o
ano de 2018 foram propostas as seguintes agdes: criacdo
do pacote de exames “kit sepse” no sistema de prescricoes;
reformulacdo da ficha do protocolo; treinamento préatico para



