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INTRODUGAO:

A vancomicina é um antibiético fundamental no arsenal terapéutico de infeccBes causadas por microrganismos Gram-
positivos. Nos dltimos anos, surgiram varios problemas clinicos relacionados ao uso deste farmaco devido a crescente
prevaléncia de Enterococcus resitentes a vancomicina e o desenvolvimento de Staphylococcus resistentes. Quando isto
ocorre, o0 médico fica sem uma opgéo terapéutica adequada para tratar o seu paciente. As evidéncias cientificas tém
insistido na urgéncia em restringir o uso da vancomicina, limitando-o a situagées clinicas bem definidas. Temos por objetivo
avaliar o padréo de utilizacdo da vancomicina e a adesdo ao protocolo do Servi¢co de Controle de Infec¢cdo Hospitalar de um
hospital geral.

METODOLOGIA:

Trata-se de um estudo descritivo, transversal, realizado por revisao de prontuarios de pacientes maiores de 12 anos,
internados em um hospital geral de 600 leitos, situado na regido norte do Rio Grande do Sul, que fizeram uso de
vancomicina de janeiro adezembro de 2011. Os pacientes foram avaliados no inicio da terapia, considerando o diagnéstico,
a indicacgdo e o tempo de uso do antibiético. Foram respeitados os preceitos da ética em pesquisa envolvendo seres
humanos e os pesquisadores assinaram o termo de compromisso para utilizacao de banco de dados. A adesé&o ao
protocolo foi verificada conforme a justificativa para uso e o tempo médio de utilizacdo em dias, por parametros de
estatistica descritiva.



RESULTADOS E DISCUSSOES:

As 248 prescri¢fes analisadas eram de pacientes predominantemente do sexo masculino (64,6%), com média de idade de
53 anos. O uso de vancomicina conforme o protocolo institucional ocorreu em 63,7% das prescricdes. Em 69,8% das
prescri¢des a dose mais utilizada foi de 1 grama a cada 12 horas. Os diagndsticos mais frequentes foram: pneumonia
(25%), sepse (15,3%), infeccéo osteoarticular (14,5%), febre em leucopénico (9,7%), infeccdo de pele e partes moles
(7,3%). A prevaléncia de infeccao relacionada a cateter foi 5,3% menor que no estudo realizado nesta instituicdo em 2003
(12%). O tempo médio de uso de vancomicina foi de 12,3 dias, superior ao verificado em 2003 (10,6 dias). Em 76,6% dos
casos foi realizado cultura, com 55,8% de positividade. O uso profilatico da vancomicina aconteceu em 2,8%, com tempo
médio de uso de 9 dias. A modificagdo do tratamento foi proposta em 173 prescrigfes, sendo indicada mudanga no tempo
de tratamento para 63,7% das situa¢des, modificacao terapéutica em 3,2% dos casos e ajuste da dose em 2,8%. Em 69,9%
dos tratamentos os prescritores readequaram o uso, atingindo mais que o triplo da adesé&o evidenciada em 2003 (29%).

CONCLUSAO:

Embora ainda ocorra uso inadequado da vancomicina em nosso servi¢co nota-se que o protocolo tem sido implementado de
maneira satisfatéria, promovendo o uso racional da vancomicina, qualificando as intervencdes e otimizando os custos do
tratamento.
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