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MPARACAO DO CONSUMO DE ANTIMICROBIANOS NAS DIFERENTES UNIDADES DE
ERNACAO EM UM HOSPITAL GERAL. Edson D. Moreira Jr'?, Aline L. Guerra', Adriana M.
!, 'Nucleo de Apoio & Pesquisa - Hospital Santo Anténio (AOSID) e “Centro de Pesquisas
palo Moniz, FIOCRUZ-BA. 2

Dbjetivo: Comparar a frequéncia do uso de antimicrobianos (AM) em diferentes unidades de
nagdo (Ul) do Hospital Santo Antonio (HSA), um hospital geral, filantropico, em Salvador — BA.
laterial e Métodos: Foi avaliado o consumo de AM nas diferentes Ul do HSA, no periodo de jan/
3 jul/99. Para cada AM, a quantidade total utilizada durante o ano foi dividida pela respectiva dose
ja média, estimando-se, assim, o nimero de dias de uso (DU) correspondente. Os AM foram
do classificados em: nivel | (uso livre: penicilinas, cefalosporinas de 12 geragéo, sulfametoxazol-
toprim, macrolideos e cloranfenicol), nivel Il (uso reservado: aminoglicosidecs, cefalosporinas
38 geragdo, quinolonas e anti-fungicos), ou nivel Ill (uso restrito: aztreonan, vancomicina,
porinas de 42 geragéo, imipenem, rifampicina, teicoplanina e acyclovir), conforme o grau
te de restrigéo a indicagdo dos mesmos. A seguir, a taxa de uso geral e por nivel de AM foi
ada, dividindo-se o total de DU em cada Ul pelo respectivo total de pacientes-dia (a fim de
tarmos a taxa de uso de AM pelo nimero de pacientes e tempo médio de internagdo). As Ul
udadas foram: Unidade de Tratamento Intensivo (UTI), Clinica Médica (CM) e Clinica Cirdrgica
). A freqiiéncia de utilizagéo dos diferentes niveis de AM por Ul foi comparada através da razéo
taxas de uso. Nao foram realizados testes de significincia estatistica, uma vez que a populagado
 foi estudada na integra, e ndo através de uma amostra.
Resultados: A freqiéncia de uso de AM nas diferentes Ul esté representada na Tabela 1.

la 1 - Distribuigdo da frequéncia de uso geral de AM, por nivel e Ul no HSA, 1996-1999.
Taxa de Razdodas  Taxa de uso Razéo das Taxadeuso RazSodas Taxadeuso Razdodas

uso Geral* Taxas Nivel I* Taxas Nivel I Taxas Nivel HII* Taxas
43,9 1.00 30.6 1,00 129 1,00 04 1,00
46,2 1,08 17.9 0,58 274 213 0,9 2,52
139.7 318 63.4 207 696 541 6.6 18086

@s de uso representam o numero dos dias de uso/100 pacientes-dia do periodo estudado.

A taxa de uso geral de AM foi menor na Clinica Cirtrgica, aumentando discretamente
enfermarias de CM, e acentuadamente na unidade de tratamento intensivo. Este aumento foi aine
mais pronunciado nos AM de niveis |l e lll. Nas enfermarias de CC predominou o uso de AM do n
|, sequido dos niveis Il e lll, enquanto que nas enfermarias de CM e UT| os AM mais utilizados
os do nivel I, seguidos pelos niveis | e lll. No periodo estudado, a taxa de usc geral de AM aum
em 25% na CC (passando de 40,3 para 50,4 DU/100 pac.- dia) e decresceu em 18% na UTI (pas
de 147,4 para 120,5 DU/100 pac.- dia) @ em 5% na CM (passando de 40,4 para 38,3 DU/100
dia). O aumento da taxa de uso geral na CC deveu-se sobretudo aos AM de nivel . A red
observada na UTI ocorreu as custas dos AM do nivel Il e na CM devido ao menor uso dos AM ¢
nivel | (dados nao mostrados) .

Conclusées: A maior utilizagdo de AM na UTI comparada a CM e CC deve-se provavelme
maior prevaléncia de infecgao em pacientes deste tipo de Ul. Esta diferenca de perfil de con:
acentua-se com os niveis crescentes de restrigdo a indicagdo dos AM. E possivel que a
frequéncia de infecgao nosocomial e/ou por micro-organismos resistentes na UTI expliquem
padrao diferente de consumo de AM. Nossos resultados enfatizam a importéancia do uso parcimo
de AM, assim como a necessidade de definir critérios para a indicagéo judiciosa dos mesmos. E
cuidados sao indispensaveis na prevencdo da emergéncia de cepas multi-resistentes, pro
crescente no ambiente hospitalar.




