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A AVALIAÇÃO DO USO DO ÁLCOOL GEL NA HIGIENIZAÇÃO DAS MÃOS EM HOSPITAL UNIVERSITÁRIO. Jacoby 
T , Torriani M , Kuplich N , Konkewicz L , Pires M , Santos R , Sander G , Kuchenbecker R . CCIH . HCPA. 
A higienização das mãos é considerada como o ato mais importante na redução da transmissão de patógenos. O uso de 
álcool gel pelos profissionais da saúde foi reconhecido como prática efetiva na eliminação da microbiota transitória das 
mãos.O objetivo deste trabalho foi acompanhar a adesão ao uso de álcool gel como alternativa para higienização das mãos 
nas situações em que a lavagem com água foi impraticável.No ano de 2003 foi implantada a distribuição sistemática de 
álcool gel 80%, em embalagens de 150ml para todos os funcionários do HCPA. Um ano após a implantação do álcool gel, foi 
avaliado o consumo. No período de abril de 2003 a março de 2004 (12 meses) foram distribuídos 2.018L de álcool gel. Essa 
quantidade equivale a 6,02 mL/paciente/dia. Considerando que os profissionais utilizavam 1,5mL por episódio de 
higienização das mãos com álcool gel, é possível estimar que foram realizados 4 epísódios/paciente/dia. A lavagem das 
mãos com água e sabão requer maior tempo para completa realização da técnica em comparação ao uso do álcool gel. A 
realização de 4 episódios de higienização com álcool gel por paciente foi considerada baixa. Deve-se reavaliar as estratégias 
utilizadas em treinamentos e campanhas de higienização para garantir uma maior adesão dos profissionais. 
AVALIAÇÃO DA OCUPAÇÃO DOS QUARTOS DE ISOLAMENTO NO HCPA. Konkewicz LR , Pires MR , Kuplich NM , 
Pereira FB , Kolling V , Duarte MLC , Lampert R , Jacoby TS , Santos RP , Sander GB , Gastal SL , Kuchenbecker RS . CCIH . 
HCPA. 
A ocupação dos quartos de isolamento no HCPA é gerenciada pela CCIH. As prioridades para ocupação desses leitos variam 
de acordo com o risco de transmissão das infecções. Foram analisados os motivos e o tempo de internação nesses quartos. 
Internaram, respectivamente, 280 e 320 pacientes em 2002 e 2003. Os motivos em 2002 foram 73% tuberculose, 6% 
varicela/herpes, 4% neutropenia, 2% microrganismos multirresistentes. Dos 203 pacientes que internaram para investigação 
de tuberculose, 45% confirmaram o diagnóstico. Em 2003, 70% internaram por tuberculose, das quais 36% foram 
confirmadas, e outros motivos foram 8% neutropenia, 6% varicela/herpes, 3% multirresistentes. O tempo médio de 
ocupação desses leitos em 2002 foi 9 dias/paciente e 6 dias/paciente em 2003. A espera para transferência após a liberação 
do isolamento foi em média 5 dias (2002) e 3 dias (2003) por paciente. Tuberculose foi o maior motivo de ocupação dos 
isolamentos. O tempo de ocupação e o tempo de espera para desocupação dos isolamentos reduziram de um ano para 
outro. O número de pacientes isolados subiu de 280 para 320, aumentando em 14% a oportunidade de ocupação. A maior 
agilidade na desocupação dos quartos e o menor tempo de internação resultaram em maior otimização da demanda 
assistencial.  
 
BENEFÍCIO DO FARMACÊUTICO À ENFERMAGEM NA ADMINISTRAÇÃO DE FÁRMACOS EM PACIENTES TMO - 
AUTÓLOGO DO HCPA- RS. Zuckermann J , Soares RM , Da Cas J , Stoll P , Lima L , Bittencourt R , Jochims AMK , Oliveira 
VZ , Grossini AGF , Silla LM . Centro de Informações sobre medicamentos - Serviço de farmácia . HCPA. 
Fundamentação:O paciente submetido à transplante de medula óssea autólogo necessita cuidados específicos de cada 
profissional da equipe de saúde. As prescrições médicas compreendem 20 a 25 itens de medicamentos com potenciais riscos 
de ocorrerem interações e/ou incompatibilidades na administração destes fármacos, podendo comprometer o resultado 
clínico esperado. Objetivos:Levantar a frequência das interações e incompatibilidades na administração concomitante de 
fármacos com a intervenção farmacêutica recomendada nos cuidados de enfermagem com a medicação em pacientes 
transplantados de medula óssea autólogo. Causistica:Análise retrospectiva da prescrição médica com relação à ocorrência de 
incompatibilidades e/ou interações medicamentosas, utilizando a base de dados Drug Reax, Micromedex ®. 
Resultados:Foram acompanhadas as prescrições de 34 pacientes de transplante de medula óssea autólogo, no período de 
outubro de 2003 a março de 2004 submetidos a transplante de medula óssea autólogo. A média encontrada foi de 25 itens 
por prescrição. Verificaram-se 434 interações medicamentosas, potencialmente previníveis. As maiores incidências 
ocorreram entre morfina e petidina (7%), amicacina e cefepima (6%) vancomicina e amicacina (3%) e diazepam com 
fluconazol (3%). Detectaram-se 155 incompatibilidades na administração concomitante, principalmente entre 
antimicrobianos (ampicilina, amicacina, gentamicina, levofloxacina,) e heparina (16%), antimicrobianos (aciclovir, ampicilina 
+ sulbactam, anfotericina, cefepima, ganciclovir, piperacilina) e ondansetrona (11%) e antimicrobianos com eletrólitos 
(sulfato de magnésio com cefepima, vancomicina e anfotericina; bicarbonato de sódio com vancomicina e ticarcilina + 
clavulanato; cloreto de potássio com anfotericina e amicacina), com 6,5%, contornadas pela intervencão farmacêutica, que 
orientou a diluição das solução, tempo e a velocidade de infusão adequadas.Conclusões:Neste serviço, o volume de itens 
por prescrição é considerado elevado, sendo comum interações e/ou incompatibilidades medicamentosas que podem ser 
controladas com o acompanhamento farmacêutico das prescrições. A interação entre o farmacêutico e a enfermagem na 
equipe multidisciplinar contribuem significativamente para a diminuição de riscos, resultando em ações de segurança para o 
paciente submetido a transplante de medula óssea autólogo.  
 
EVIDÊNCIAS DE REAÇÕES ADVERSAS NO SISTEMA NERVOSO CENTRAL. Silva D , T Jacoby , J Martinbiancho , L 
Santos , L Meneghini . Unidade de Assistência Farmacêutica . HCPA. 
Fundamentação:Cefepima é um antibacteriano da classe das cefalosporinas, de quarta geração e de uso parenteral. Seu 
espectro de atividade inclui microorganismos multirresistentes, como Pseudomonas aeruginosa. Dados da literatura sugerem 
a ocorrência de efeitos colaterais associados a encefalopatia, como confusão, desorientação, alucinação, agitação, 
convulsão, tremores e delírio em pacientes tratados com Cefepima.Objetivos:Acompanhar o aparecimento de reações 
adversas em pacientes em uso de Cefepima.Causistica:Através do programa de Farmacovigilância do Serviço de Farmácia do 
Hospital de Clínicas de Porto Alegre (HCPA), foi realizada Busca Prospectiva De Reações Adversas no período de Outubro de 
2002 a Janeiro de 2003 em pacientes com prescrição para Cefepima nesse período, internados em unidades clínicas, 
cirúrgicas e de tratamento intensivo do HCPA.Resultados:Foram acompanhados 92 do total de 577 pacientes (15,9%) com 
prescrição neste período. Destes, 37 eram do sexo feminino e 55 do masculino entre adultos e pediátricos. As justificativas 
de uso mais freqüentes foram neutropenia febril, febre, infecção do trato urinário, transplantes, infecção respiratória, sepse 
entre outras. As reações adversas mais freqüentes ocorreram no Sistema Nervoso Central (26,1%) sonolência, cefaléia, 


