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6 Hospitais (3 especializados) no centro de Lisboa 



Monitorização da prescrição –  

Passos da implementação 



Grupo de Coordenação Local  

do Programa de Prevenção e Controlo de Infecções e  

de Resistência aos Antimicrobianos 

 Monitorização da prescrição –  

Passos da implementação 



29-05-2013 - Ordem de Serviço: Utilização de antimicrobianos no CHLC.  

 

18-06-2013 - Implementação do formulário único de justificação.  

 

14-02-2014 - Testes para  automatismo de relatórios de Ab prescritos. 

 

27-03-2014 - Nomeação do CGL-ppCIRA. 

 

21-04-2014 - Relatórios diários automáticos – Carbepenemes e Quinolonas. 

 

15-05-2014 - Evidência de intervenção da monitorização e validação da 

terapêutica antimicrobiana pelo GCL-ppCIRA.  

 

Monitorização da prescrição –  

Passos da implementação 



Apoio à Prescrição Antibiótica 

 Normas locais sobre tratamento e profilaxia cirúrgica 

 “Stop-orders” (tratamento e profilaxia cirúrgica) 

 Monitorização diária das Rx de Carbepenemes e Quinolonas 

 Dados sobre prescrição antibiótica:  

Unidades consumidas, DOT, LOT (Internamento S/ AB), médias… 
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Programa de Rx – SGICM - GLINTTHS 
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Formulário de Justificação  

Stop Order 

Excepções:  - Hematologia 

     - Antibacilares 
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STOP ORDER -  

LOT de GFT1.1 por Área 

5 de 6 



Prescrição de antibióticos (LOT) com 

exclusão da profilaxia cirúrgica 

Áreas 

2013T4 2014T4 

Variação % 

Dias Episódios 
Média 

(dias) Dias Episódios 
Média 

(dias) 

Cardiologia 804 108 7,4 652 89 7,3 -1,58% 

Cardiologia Pediátrica 174 31 5,6 176 28 6,3 11,83% 

Cirurgia Cardiotorácica 1.120 147 7,6 1.075 155 6,9 -8,99% 

Cirurgia Geral 6.444 818 7,9 6.834 811 8,4 6,96% 

Cirurgia Vascular 1.126 110 10,2 1.244 129 9,6 -5,84% 

Cuidados Intensivos 3.514 574 6,1 3.490 543 6,4 4,99% 

Especialidades Cirúrgicas 1.793 414 4,3 2.126 552 3,9 -11,11% 

Gastrenterologia 608 102 6,0 641 111 5,8 -3,12% 

Ginecologia e Obstetrícia 568 167 3,4 567 178 3,2 -6,36% 

Hemato-Oncologia 1.805 162 11,1 1.819 180 10,1 -9,27% 

Medicina 13.975 1.948 7,2 13.601 1.886 7,2 0,52% 

MFR 176 23 7,6 226 18 12,6 64,39% 

Neurociências 1.024 173 5,9 929 188 4,9 -16,55% 

Oftalmologia 124 34 3,6 100 21 4,8 30,62% 

Ortopedia-Traumatologia 1.274 249 5,1 1.251 134 9,3 82,42% 

Pediatria Cirúrgica 1.185 267 4,4 1.287 258 5,0 12,43% 

Pediatria Médica 3.112 422 7,4 2.776 427 6,5 -11,87% 

Pedopsiquiatria 35 5 7,0 - - - - 

Urologia 992 319 3,1 768 236 3,3 4,58% 

Total 39.855 5.430 7,34 39.561 5.295 7,47 1,79% 



Internamento sem Prescrição de 

Antibacterianos 

Áreas 

Internamento sem GFT1.1, em percentagem 

DIAS (%) DOENTES (%) EPISODIOS (%) 

2013 2014 Variação 2013 2014 Variação 2013 2014 Variação 

Cardiologia 77,6 81,9 5,5 79,4 85,3 7,5 80,7 86,4 7,1 

Cardiologia Pediátrica 74,2 77,1 3,9 63,1 53,8 -14,6 71,5 63,8 -10,7 

Cirurgia Cardiotorácica 52,2 57,9 10,9 6,2 7,6 22,7 11,8 14,4 22,6 

Cirurgia Geral 55,4 57,8 4,4 44,1 42,7 -3,0 47,4 45,3 -4,4 

Cirurgia Vascular 49,0 54,2 10,6 36,3 32,7 -9,8 39,2 35,2 -10,1 

Cuidados Intensivos 48,6 49,3 1,3 23,7 23,6 -0,4 23,7 23,7 0,1 

Especialidades Cirúrgicas 46,1 52,2 13,3 14,6 14,4 -1,5 17,1 16,4 -4,0 

Gastrenterologia 52,4 58,0 10,6 50,4 45,8 -9,1 50,2 50,7 0,9 

Ginecologia e Obstetrícia 89,2 89,9 0,8 86,0 84,9 -1,3 86,1 85,0 -1,3 

Hemato-Oncologia 22,1 31,4 41,9 9,8 14,3 45,9 13,9 16,8 20,9 

Medicina 53,5 58,2 8,9 35,9 36,7 2,5 38,8 40,6 4,6 

Medicina Física e de Reabilitação 85,2 85,3 0,1 55,6 49,7 -10,7 56,2 50,0 -11,0 

Neurociências 83,6 84,4 0,9 58,0 58,8 1,5 60,0 61,5 2,4 

Oftalmologia 59,2 69,0 16,5 67,7 73,0 7,8 70,4 76,3 8,4 

Ortopedia-Traumatologia 73,0 77,9 6,8 13,7 15,4 12,3 15,2 17,9 17,8 

Pediatria Cirúrgica 55,0 56,4 2,5 37,1 42,0 13,3 39,3 44,5 13,3 

Pediatria Médica 62,1 63,9 2,8 52,6 52,2 -0,7 52,6 53,2 1,2 

Pedopsiquiatria 98,6 98,3 -0,3 92,6 95,0 2,6 93,4 95,2 2,0 

Urologia 36,0 47,7 32,4 8,8 11,9 35,0 12,7 17,2 36,0 

Total 59,9 63,5 6,1 44,2 44,4 0,6 46,4 47,1 1,5 
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Formulário Justificação – Profilaxia cirúrgica 

inferior a 24 horas 
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Profilaxia cirúrgica 

2013 - 

2014 10,39% 

 

 

Não há dados em 2013 pois os antibióticos tinham formulários de 

justificação diferentes.   

 

Duração de profilaxia antibiótica cirúrgica superior a 24 horas 
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Profilaxia cirúrgica na Urologia 
 

 

Ab aprovados 

 Cefazolina 

 Cefoxitina 

 

   

   A caracterização da utilização de Abs 

   em profilaxia cirúrgica foi decisiva para alterar 

   hábitos de prescrição. 

Urologia – Profilaxia Cirúrgica 

Meses Rx Ciprofloxacina Total de Rx Percentagem 

01-2014 74 119 62,18% 

02-2014 26 72 36,11% 

03-2014 41 97 42,27% 

Total 141 288 48,96% 
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Profilaxia cirúrgica na Urologia 
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Relatório automático de Rx 

 Relatório diário às 13:00 

 Rx de Carbepenemes e Quinolonas 

 Para o grupo ppCIRA, filtrado por pólo hospitalar. 
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Relatório automático de Rx Carbepenemes 

e Fluoroquinolonas 

Médias diárias 

29,9    2013Q3 

27,3    2014Q1 

16,9    2014Q2 

19,2    2014Q3 

18,1    Dois primeiros meses de 2015 



Evidência da intervenção 
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Profilaxia cirúrgica c/ Carbepenemes 

(intervenção ppCIRA) 

ppCIRA 

Rx 
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Profilaxia cirúrgica c/ Carbepenemes e 

Fluoroquinolonas (intervenção ppCIRA) 

ppCIRA 

Rx 
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Antibioterapia c\ Carbepenemes e 

Fluoroquinolonas (intervenção ppCIRA) 
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Prescrição de Antimicrobianos – Famílias 
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Prescrição de Carbepenemes 

Família 2013T4 2014T4 
Variação 

unidades 

Carbepenemes 16.193 11.476 -29,13% 
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Dias de tratamento (DOT) Carbepenemes 

SEM Profilaxia Cirúrgica 2013T4 2014T4   

DCI DIAS_Rx EPI DIAS_Rx EPI 
MEROPENEM 4.786,25 648 3.827,56 501 
ERTAPENEM 450,55 69 318,22 59 

IMIPENEM + 
CILASTATINA 

333,92 41 190,03 28 

total 5.570,73 742 4.335,80 578 

 DCI média 2013T4 média 2014T4 variação 
MEROPENEM 7,39 7,64 3,43% 

ERTAPENEM 6,53 5,39 -17,40% 
IMIPENEM + 
CILASTATINA 

8,14 6,79 -16,67% 

total 7,51 7,50 -0,08% 



Prescrição de Fluoroquinolonas 
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Família 2013T4 2014T4 
Variação 

unidades 

Fluoroquinolonas 10.344 7.514 -27,35% 

ppCIRA 

5 de 6 



Dias de tratamento (DOT) Fluoroquinolonas 

SEM Profilaxia Cirúrgica 2013T4 2014T4 

DCI DIAS_Rx EPI DIAS_Rx EPI 
CIPROFLOXACINA 3.217,70 683 1.604,52 329 
LEVOFLOXACINA 1.001,66 191 1.312,55 214 

NORFLOXACINA 121,51 23 186,35 20 
total 4.340,88 890 3.103,42 556 

DCI média 2013T4 média 2014T4 variação 
CIPROFLOXACINA 4,71 4,88 3,52% 

LEVOFLOXACINA 5,24 6,13 16,95% 
NORFLOXACINA 5,28 9,32 76,36% 

total 4,88 5,58 14,44% 



Dois resultados preliminares sob o ponto 

de vista da vigilância epidemiológica 

A taxa de Staphylococcus aureus resistente à meticilina/Staphylococcus aureus em 

amostras invasivas (hemoculturas e líquido cefalo-raquidiano) : 

 

2013 ____45,0% 

 

2014 ____44,1% 

  

  

O número de isolamentos de Enterobacterieaceae resistente a pelo menos um 

carbapeneme: 

 

2013_____57 

 

2014_____53 



Conclusões 

• O programa é realizável na realidade do centro 

hospitalar. 

 

• O grau de implementação ainda não é uniforme nos 

pólos hospitares. 

 

• Apresenta resultados no curto prazo (1 ano). 

 

• Existe margem para melhoria. 
 

 

 

 


