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DADOS PRELIMINARES SOBRE: TERAPIA ANTIMICROBIANA EMPIRICA INICIAL INADEQUADA -
CONSEQUéENCIAS E FATORES PREDISPONENTES NUMA UTI PEDIATRICA

GLEIBER OLIVEIRA RODRIGUES;PAULO ROBERTO A. CARVALHO, ELIANA A. TROTTA, CAROLINA F.
AMORETTI

Introdugéo: O tratamento inicial de infeccbes em Unidade de Terapia Intensiva Pediatrica (UTIP) é em geral
baseado no uso empirico de Antimicrobianos (AM). Os AM de largo espectro tém o inconveniente de induzir o
surgimento de germes multirresistentes, sendo reservados para falhas do primeiro esquema. Entretanto, estudos
em adultos mostram aumento na morbimortalidade da sepse quando o AM inicial se revela incorreto em relagao
ao antibiograma. Objetivos: Avaliar as conseqiiéncias do uso empirico inadequado de AM em pacientes com
infeccdes na UTIP-HCPA quanto aos seguintes desfechos: mortalidade, tempo de internagdo em UTIP e tempo
de ventilagdo mecanica (VM); determinar fatores de risco para a escolha inadequada do AM empirico. Método:
estudo de coorte prospectivo dos pacientes com culturas positivas da UTIP, salvo aqueles cujo germe isolado
ndo seja patdgeno provavel. Considera-se adequado o uso de AM quando o paciente recebia, no dia da coleta
do exame cultural, ao menos um AM cujo germe isolado seja sensivel. Informagdes sobre os germes, clinica e
uso de AM foram registradas e analisadas em Excel. Resultados: Obtidas 25 culturas em 17 pacientes, dos quais
58,8% recebiam AM adequados (grupo I). Os que receberam AM inadequados (grupo Il) estiveram em média 13
dias internados e 9,2 dias em VM contra 12 e 8,8 dias respectivamente no grupo |. Houve apenas 1 6bito no
grupo ll. Neste grupo, 62,5% dos germes eram gram-negativos ESBL, nenhum no grupo | (p = 0,03). Infecgdes

109


micheles
Caixa de texto
109


110

hospitalares corresponderam a 60% e 57% respectivamente (p = 0,7). No grupo |, 30% dos pacientes haviam
usado AM no ultimo més antes da internagao contra 43% do grupo Il (p = 0,97). Conclus&o: exceto por mais
culturas com ESBL no grupo I, ambos os grupos foram semelhantes quanto as variaveis estudadas.





