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InfeccOes Relacionadas a Assisténcia a Saude —

 Infeccao adquirida pelo paciente durante a prestacao de servicos de
salde que nao estava presente ou em incubacédo na admissao

e S40 originadas a partir da Interacao do paciente com oS
profissionais da saude

« Importante desafio para a saude publica em ambito nacional e
Internacional

 Diretamente relacionada a qualidade do servi¢co de assisténcia

 Diretamente relacionada a seguranca do paciente

ANVISA, 2021; Storr J et al. 2017; ANVISA, 2016; WHO 2016 ; Oliveira et al., 2009; CRM, 2010; Holmberg SD et al.1987.
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Klebsiella pneumoniae, Acinetobacter spp, Pseudomonas
aeruginosa, Enterobacter spp, Proteus spp...

Infeccao de Corrente Infeccao de Sitio

Sanguinea Cirurgico
IRAS

Infeccao de Trato : :
G S Pneumonia Hospitalar _ :
Urinario .

\/

Sphylococcus aureus, Staphylococcus coagulase negativa,

Enterococcus spp
Leveduras - Candida spp

ANVISA, 2021; Storr J et al. 2017; ANVISA, 2016; WHO 2016 ; Schweizer et al. 2014 ; CRM, 2010; Oliveira et al., 2009; Penel et al. 2008; Holmberg SD et al.1987.



Antimicrobianos
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~ 30% de todos os pacientes hospitalizados recebem antibiéticos em

gualguer momento da internacao
Profilatico, Empirico e Direcionado

~ 30% dos custos da farmacia hospitalar sdo devidos ao uso
de antimicrobianos

Principais antimicrobianos utilizados na pratica clinica
Carbapenens (ex: meropenem)
Polimixinas (ex: polimixina B)
Cefalosporinas (ex: 4geracao: cefepima)
Aminoglicosideos (ex: amicacina)
Macrolideos (ex: azitromicina)

Mecanismos de Resisténcia

Elementos genéticos codificantes de resisténcia aos
aminoglicosideos e pB-lactamicos de amplo
espectro, associada com o acumulo de mutacdes
cromossomais

Uso Clinico
Excessivo

Resisténcia
antimicrobiana

Uso
Inadequado

Chadborn, T. et al 2023; WHO 2022
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Fonte de Infeccao

A

Método de Numero total de
Pagamento pacientes

Impacto
EconOmico

Modelo Critérios de
Econbmico v Diagndstico da
IRAS

Caracteristicas

do hospital

Jia et al,, 2019. Olsen et al., 2008



Gerenciamento do Uso de Antimicrobianos G = scumino

Politicas

Efeito Vigilancia doiconsumo
farmacoterapéutico de antimicrobianos
maximo

Diretrizes

Reduzir a ocorrencia

de eventos adversos Gerenciamento Vigilancia da prevaléncia

do uso de ATB de microrganismos

. . Educacao continuada
Diminuir os custos da

assisténcia

Vigilancia dos padroes
de resistencia

Prevenir a selecao e a
disseminacao de
microrganismos Avaliacao do uso de

resistentes Antimicrobianos
ANVISA, 2017.
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PROJETO STEWARDSHIP BRASIL

Avaliacdo Nacional dos Programas de Gerenciamento
do Uso de Antimicrobianos em Unidade de Terapia
Intensiva Adulto dos Hospitais Brasileiros

Geréncia de Vigildncia e Monitoramento em Servigos de Salde
Geréncia Geral de Tecnologia em Servigos de Salde

Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitaria

Brasilia, 01 de julho de 2019

Projeto Stewardship Brasil
GVIMS/GGTES/Anvisa
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Acesso em 18/03/2024 as 22:30
https://www.gov.br/anvisa/pt-
br/assuntos/servicosdesaude/prevencao-e-controle-de-

infeccao-e-resistencia-microbiana/gerenciamento-do-uso-
de-antimicrobianos-em-servicos-de-saude
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Objetivo Geral

<]
StewardShlp Avaliar o panorama nacional dos programas de
- E—— gerenciamento do uso de antimicrobianos em
BraSI AVALIACAO NACIONAL DOS PROGRAMAS o o ; i
DE GERENCIAMENTO DO USO DE hospitais brasileiros com unidades de terapia

ANTIMICROBIANOS EM HOSPITAIS intensiva (UT|) adulto.

Objetivos Especificos
|dentificar os fatores que favorecem ou prejudicam a elaboracéo e a implementacao dos PGA
Avaliar o grau de implementacéo do PGA

Correlacionar os indicadores de resultado das IRAS e da RM com o nivel de implementacao
dos PGA e com as medidas de prevencao e controle implementadas pelos hospitais avaliados.

Duracao
Dezembro de 2018 a outubro de 2019 — 10 meses
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Numero de Hospitais que responderam a avaliagao por

Estado - Coloque o cursor sobre o Estado para visualizar o
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Fonte: Anvisa, 2022

RESULTADOS DA AVALIACAO NACIONAL DOS PROGRAMAS DE GERENCIAMENTO
DOS ANTIMICROBIANOS (PGA) EM HOSPITAIS - 2022

INFORMACOES GERAIS

Natureza Juridica dos Hospitais (NAO
ESTRATIFICADO POR ESTADO)

entidade emp... |
Entidade sem ... _
Administragd... _
Entidade filan... .
Servigo de sa... I
ADMINISTRA... |

Cooperativa I

0 200
Total

Fonte: Anvisa 2022

Laboratorio de microbiologia:

43 (11,75%)

52
P .
{14,21%) ®Terceirizado
@ Nao possui
@®FProprio
271 (74,04%)

Fonte: Anvisa 2022

Estado

PARANA (PR) ~

Hospitais com CCIH
7 (1,91%)

®5sIM
oNAD

359 (98,09%)

Fonte: Anvisa, 2022

O Hospital possui um Programa de Gerenciamento do
Uso de Antimicrobianos implementado

168 (45,9%)

Fonte: Anvisa, 2022

@ 16° SEMINARIO



g 16° SEMINARIO

O Hospital possui um Programa de Gerenciamento do
Uso de Antimicrobianos implementado

165 (45,9%)

Selecione o(s) motivo(s) que contribuiram para o hospital ainda NAO ter elaborado ou implementado o Programa de Gerenciamento do Uso de Antimicrobianos: Total  Total

v
Numero insuficiente de profissionais para a elaboracdo ou implementacéo do programa (recursos humanos) 28,59% 549
Falta de apoio das areas do hospital envolvidas no processo (Farmacia, Laboratérios clinico ou microbioldgico, entre outros), 1542% 296
Auséncia ou poucos recursos tecnologicos 1448% 278
Auséncia ou pouco recurso financeiro 13,13% 252
Auséncia de profissionais com capacidade técnica para elaboracdo ou implementacéo do programa 11,88% 228
Inexisténcia de recursos de tecnologia da informacao (T1) 948% 182
Insuficiente apoio da alta direcdo do hospital (suporte institucional) 7,03% 135
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Principais fatores que favorecem a implantacdo do PGA no seu Hospital Soma de Total
w

Apoio da alta direcdo do hospital 658
Existéncia de protocolos clinicos para as principiais infeccées de acordo com o perfil do hospital 619
Apoio e adesao por parte dos medicos prescritores do hospital 511
Definicdo de um grupo de profissionais (time gestor) responsavel pela elaboracéo do Programa 501
Engajamento dos setores do hospital na execucéo das acdes do Programa 457
Definicdo de uma equipe de trabalho (time operacional) responsavel pela elaboracéo, execucédo e monitoramento das acdes do Programa Componentes do time operacional recebam treinamentos e capacitacdes 429
Suporte da tecnologia de informacao (T1) 357
Lider do time gestor com governabilidade para garantir a sustentabilidade das aces clinicas, técnicas e administrativas do Programa 356
As metas do programa fazem parte das metas estratégicas da instituicio 347

Fatores que prejudicaram ou dificultaram a implantacdo do PGA no Hospital Soma de Total

-

Componentes do time operacional sem tempo definido ou suficiente para exercer as atividades do Programa de Gerenciamento 331

Resisténcia ou oposicdo dos médicos prescritores do hospital 299

Falta de engajamento dos setores do hospital na execucdo das a¢des do Programa de Gerenciamento 230

Inexisténcia de suporte de tecnologia da informacao (TI) 176

Componentes do time operacional sem treinamento ou capacitacdo técnica para a implementacao do Programa de Gerenciamento 130

Lider do time gestor sem governabilidade para garantir a sustentabilidade das acdes clinicas, tecnicas e administrativas do Programa 107

Inexisténcia de protocolos clinicos para as principiais infeccdes de acordo com o perfil do hospital 70
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Gestao Hospitalar

Fortalecer a implantacao de medidas de prevencao e controle de infe
aprimorar e capacitar os profissionais da instituicao

Abracar e apoiar as medidas que serao desenvolvidas pelas equipes

Infectologista — Farmacia Clinica

Desenvolver um sistema de monitoramento do uso de ATB — Stewardship
' Farmacoeconomia

Microbiologia

Construir, ampliar e aprimorar um plano de vigilancia dos microrganismos nas IRAS
Deteccao Genotipica de genes de resisténcia

Servico de Controle de Infeccao Hospitalar

Monitoramento das IRAS institucionais

Promocao de Estratégias de Comunicacao e Educacao em Saude para os profissionais
assistentes
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