114

AVALIACRO DA ADMINISTRA(;RO DE CEFEPIMA A ADULTOS INTERNADOS EM UM HOSPITAL
UNIVERSITARIO. Hoefel HHK , LAUTERT L . Escola de Enfermagem . HCPA - UFRGS.

O sucesso da terapéutica com antibidticos e o desenvolvimento da resisténcia bacteriana dependem de diversos fatores,
sendo que os relacionados ao cuidado de enfermagem s3o o seu preparo e a sua administragdo. O objetivo desta
investigacao foi analisar a sistematica aliada ao conhecimento dos profissionais de enfermagem na administracdo de
cefepima por via intravenosa a pacientes adultos. O estudo foi observacional com andlise descritiva dos dados e utilizado o
teste exato de Fisher e Qui quadrado para estabelecer a significancia estatistica. Foram observados e entrevistados 33
auxiliares e técnicos de enfermagem preparando e administrando 1 ou 2 gramas de cefepima, em 99 ocasides das quais 20
(20%) foram realizadas corretamente. Foram observadas 79 (80%) administracdes com 126 erros, 79 (62%) dos quais
foram por tempos de infusdo e intervalos entre as doses incorretas. Doses incompletas foram infundidas em 11(11%)
ocasides relacionadas a contelidos residuais no equipo de infusdo. Quando ocorreram erros por doses incompletas, com
erros por doses demasiado concentradas a dose total administrada foi ainda menor. Erros no preparo representaram 5%, o
risco de contaminagdo pelo modo de desprezar o contetido do equipo foi de 6% e a infusdo de contelido desconhecido que
havia ficado no equipo de preparagdes anteriores representou 16%. As apresentacbes de uma grama do antibidtico
apresentaram tendéncia de concentracdo significativamente maior que as apresentacdes de 2 gramas quando as diluigGes
foram preparadas. O pessoal treinado diluiu mais corretamente com diferencga estatisticamente significativa em relagdo aos
ndo treinados. N&o houve diferenca estatisticamente significativa entre haver recebido a forma especifica de treinamento da
instituicdo e outras varidveis, assim como entre conhecimentos e as administragdes corretas e incorretas. Foi identificada
tendéncia significativa de comego 10 minutos ou mais, mais cedo comparativamente ao comego atrasado. Apesar dos
profissionais demonstrarem conhecimentos basicos sobre administracdo de antibidticos existem lacunas na pratica de
preparo e infusdo de cefepima no que se refere a tempo e preparo. O treinamento da instituicdo ndo teve relagdo com os
erros e acertos exceto no que se refere a concentragdo. Com base nos achados deste estudo sdo sugeridas medidas com
vistas ao melhor cuidado dos pacientes e pratica profissional segura.

Rev HCPA 2004; 24 (Supl)





