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para o meropenem, 100% f�T > CIM, e os dados foram compa-

rados aos reportados na literatura para voluntários sadios.

Resultados: A negativação das culturas ocorreu com 10 dias

pelo tratamento com meropenem, e o desfecho clínico foi

atingido pela erradicação clínica e microbiológica da Pseudo-

monas aeruginosa (CIM 4 mg/L) pelo carbapenêmico.

Discussão/Conclusão: A alteração de conduta médica foi

guiada pelas culturas, biomarcadores e abordagem PK/PD,

garantindo a cobertura do carbapenêmico contra a P aerugi-

nosa, CIM 4 mg/L.
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Introdução: As reações adversas a medicamentos (RAM)

representam um dos principais problemas relacionados a

medicamentos no ambiente hospitalar. A chance de apresen-

tar RAM é maior entre crianças do que entre adultos, sendo os

antimicrobianos os principais envolvidos nos relatos de RAM

nesta população, por serem os medicamentos mais prescri-

tos mundialmente, principalmente para a pediatria, em toda

a sua abrangência de faixa etária.

Objetivo: Caracterizar a população pediátrica em uso de

antimicrobianos, o perfil de uso desses medicamentos e as

reações adversas relacionadas.

Metodologia: Uma coorte prospectiva, realizada em hospital

terciário. Foram incluídas crianças em uso de antimicrobia-

nos por mais de 24 horas e hospitalizadas por no mínimo

48 horas durante dois meses consecutivos. Após a coleta

de dados, as suspeitas de RAM foram avaliadas quanto sua

causalidade pelo Algoritmo de Probabilidade de Naranjo e

classificadas quanto ao tipo, a fim de determinar qual a relação

do fármaco em causar aquela suspeita de RAM ou até mesmo

descartar sua relação. Uma análise descritiva foi feita para

caracterização da população e do uso de antimicrobianos.

Resultados: 119 pacientes foram acompanhados, no período

de 62 dias, sendo a maioria lactente (53,78%) e do sexo mascu-

lino (55,46%). Foram encontradas 35 suspeitas de RAM em 23

pacientes, incidência de 19,33%. As reações encontradas, por

ordem de frequência, foram diarreia, vômitos, reações cutâ-

neas, náuseas e febre. O medicamento envolvido em maior

número de suspeitas foi a cefuroxima, sendo também o mais

prescrito. Todas as suspeitas são do tipo A e 80% foram classi-

ficadas como possíveis.

Discussão/Conclusão: A incidência de RAM encontrada foi

maior que a relatada na literatura. Tendo em vista que um

dos critérios de inclusão foi o uso de antimicrobianos, esse

resultado era esperado por ser a classe de medicamentos mais

relacionada com RAM. A média de antimicrobianos utilizados

e o tempo médio de internação foram maiores na população

que apresentou suspeita. Uma ação mais ativa da equipe mul-

tiprofissional de saúde pode colaborar para a identificação

precoce das reações observadas resultando em aumento na

segurança dos tratamentos.

https://doi.org/10.1016/j.bjid.2020.101410

EP-333
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Introdução: O perfil de resistência bacteriana tem tornado o

uso racional de antimicrobianos um tema bastante complexo

e desafiador a nível mundial devido ao arsenal terapêutico

limitado. Como estratégia, foi elaborado o «Antimicrobial

Stewardship Program» (ASP), um conjunto de ações destina-

das a racionalizar o uso destes antimicrobianos. Devido ao alto

custo e demanda de tempo, a antibioticoterapia guiada por

teste de sensibilidade para todos os pacientes não é realidade

em grande parte dos hospitais. Por isso, as instituições buscam

elaborar protocolos que visam padronizar as condutas entre

os profissionais, promovendo tratamentos mais seguros e com

melhores desfechos clínicos.

Objetivo: Analisar a atuação do farmacêutico clínico no ASP

através da análise de culturas, e a correlação entre o micror-

ganismo causador de infecção, antimicrobiano prescrito e

indicação terapêutica.

Metodologia: Em uma ação conjunta entre o serviço de Far-

mácia Clínica e o Serviço de Controle de Infecção Hospitalar

(SCIH), foram analisadas as culturas de um hospital extraporte

no período entre janeiro a dezembro de 2018. O farmacêutico

clínico avaliou a compatibilidade entre antimicrobiano pres-

crito e resultado obtido no antibiograma, e a indicação clínica

do tratamento conforme o protocolo de antibioticoterapia da

Instituição.

Resultados: Durante o período, foram analisadas 1085 cul-

turas, sendo: 158 (14,56%) culturas de vigilância, 269 (24,79%)

uroculturas, 340 (31,33%) hemoculturas, 52 (4,79%) culturas

de sítio, 206 (18,98%) secreções, 34 (3,13%) cateter, 10 (0,92%)

lavado brônquico, entre outras que totalizam 16 (1,5%). São

consideradas «passíveis de intervenção» as culturas nas quais

o antibiótico prescrito não está de acordo com o resultado do

antibiograma e aquelas que a prescrição não está de acordo

com o protocolo Institucional. As intervenções farmacêuticas

são feitas diretamente com o prescritor ou por intermédio do

SCIH. Das 130 intervenções realizadas, 94 (72%) foram aceitas,

quando houve alteração da conduta conforme sugerido e 36

(28%) não aceitas, nas quais o prescritor ou SCIH optam por

manter a conduta.
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