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Agilidade e Confiabilidade  Agilidade e Confiabilidade  Agilidade e Confiabilidade  

Cultura de secreCultura de secreçções respiratões respiratóórias:rias:
AvaliaAvaliaçção prão préévia da qualidade do espvia da qualidade do espéécimecime

••Cultura de ponta de cateter por rolamentoCultura de ponta de cateter por rolamento

••Cultura de Cultura de ““swabsswabs”” de feridas superficiaisde feridas superficiais

LaboratLaboratóório x CCIHrio x CCIH

CRITCRITÉÉRIOS DE REJEIRIOS DE REJEIÇÇÃO BEM ESTABELECIDOSÃO BEM ESTABELECIDOS

Hospital Universitário Pedro Ernesto



Agilidade e Confiabilidade  Agilidade e Confiabilidade  Agilidade e Confiabilidade  

Hospital Universitário Pedro Ernesto

Metodologias:

Automatizada: Sangue 

Convencional: Outros

FALTA DE INSUMOS ???



••Controle de QualidadeControle de Qualidade
-- Controle de Qualidade InternoControle de Qualidade Interno

-- Programas de Controle de Qualidade Externo Programas de Controle de Qualidade Externo 

Cepas de referência ATCCCepas de referência ATCC

Documentos atualizados (NCCLS/CLSI)Documentos atualizados (NCCLS/CLSI)

ANALISE CRANALISE CRÍÍTICATICA

Agilidade e confiabilidade  Agilidade e confiabilidade  Agilidade e confiabilidade  



•• Conhecimento dos fenConhecimento dos fenóótipos de resistênciatipos de resistência

ESBLsESBLs

VISAVISA

MRSAMRSA

EnterococcusEnterococcus HLRHLR

VREVRE

•• Conhecimento da metodologia mais apropriada Conhecimento da metodologia mais apropriada 
para a detecpara a detecçção de cada fenão de cada fenóótipotipo

CapacitaCapacitaçção de recursos humanos:ão de recursos humanos: programa de programa de 
educaeducaçção continuadaão continuada



HeteroresistênciaHeteroresistência

Problemas!!Problemas!!

DetecDetecçção do gene ão do gene 
mecAmecA/PBP2a (/PBP2a (latexlatex) ????) ????

MRSA MRSA -- DetectDetectáável no antibiogramavel no antibiograma

OxacilinaOxacilina//CefoxitinaCefoxitina



DetecDetecçção de VISA (GISA)ão de VISA (GISA)
-- PainPainééis de sistemas automatizados:is de sistemas automatizados:

De leitura rDe leitura ráápida: inferior a 24 h pida: inferior a 24 h 

Pontos de corte inadequados: Pontos de corte inadequados: ≥≥ 8ug/8ug/mLmL

-- DiscoDisco--difusãodifusão

1) Determinar a CIM 1) Determinar a CIM 
(E(E--test test //microdiluimicrodiluiççãoão))



Staphylococcus aureusStaphylococcus aureus
resistente ao grupo MLSresistente ao grupo MLS

Teste Teste ““DD””
Diferenciar resistência induzida de resistência constitutivaDiferenciar resistência induzida de resistência constitutiva

-- Constitutiva: R a eritromicina e R a clindamicinaConstitutiva: R a eritromicina e R a clindamicina

-- Induzida: R a eritro e falsa susceptibilidade a clindaInduzida: R a eritro e falsa susceptibilidade a clinda

NÃO DETECTADO NO ANTIBIOGRAMA DE ROTINANÃO DETECTADO NO ANTIBIOGRAMA DE ROTINA
(teste de aproxima(teste de aproximaçção dos discos)ão dos discos)

Testar??Testar??



DetecDetecçção de VRE no laboratão de VRE no laboratóóriorio
E quando eu suspeitar de VRE?E quando eu suspeitar de VRE?

InformaInformaçção imediata a CCIH !!!!ão imediata a CCIH !!!!
1) 1) Confirmar a identificaConfirmar a identificaçção do gênero e da espão do gênero e da espééciecie

22) Confirmar resistência a ) Confirmar resistência a vancomicina vancomicina 
Preferencialmente por tPreferencialmente por téécnica alternativa: Ecnica alternativa: E--test test 

INSUMOS???? INSUMOS???? 

3) Encaminhamento a Laborat3) Encaminhamento a Laboratóórios de Referênciarios de Referência
Quais??? ConfiQuais??? Confiááveis e veis e áágeis???geis???



FORNECIMENTO DE DADOS MICROBIOLFORNECIMENTO DE DADOS MICROBIOLÓÓGICOSGICOS

EXPERIÊNCIA NO HOSPITAL UNIVERSITEXPERIÊNCIA NO HOSPITAL UNIVERSITÁÁRIO PEDRO ERNESTORIO PEDRO ERNESTO

UNIVERSIDADE DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO UNIVERSIDADE DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO 



1. VIGILÂNCIA DE FEN1. VIGILÂNCIA DE FENÓÓTIPOS DE RESISTÊNCIATIPOS DE RESISTÊNCIA
•• Periodicidade: SemanalPeriodicidade: Semanal

•• EspEspéécimes: Sangue, secrecimes: Sangue, secreçções e urinaões e urina

Staphylococcus aureusStaphylococcus aureus -- Oxacilina Oxacilina 

Enterococcus sppEnterococcus spp -- Ampicilina Ampicilina e e GentamicinaGentamicina

Escherichia coliEscherichia coli e e Klebsiella pneumoniaeKlebsiella pneumoniae -- ESBLsESBLs

PseudomonasPseudomonas aeruginosaaeruginosa -- CeftazidimaCeftazidima e e Amicacina Amicacina 

Acinetobacter Acinetobacter sppspp -- Ampicilina Ampicilina // Sulbactam  Sulbactam  

Fornecimento de dados microbiológicos
Experiência do Hospital Universitário Pedro Ernesto

Fornecimento de dados microbiolFornecimento de dados microbiolóógicosgicos
Experiência do Hospital UniversitExperiência do Hospital Universitáário Pedro Ernestorio Pedro Ernesto



2. AVALIA2. AVALIAÇÇÃO DAS TAXAS DE RESISTÊNCIA NAS ÃO DAS TAXAS DE RESISTÊNCIA NAS 
UNIDADES HOSPITALARES (CRUNIDADES HOSPITALARES (CRÍÍTICAS E NÃO CRTICAS E NÃO CRÍÍTICAS) TICAS) 

•• Periodicidade: AnualPeriodicidade: Anual

•• EspEspéécimes: Sangue e secrecimes: Sangue e secreççõesões
CTI  GeralCTI  Geral

CTI cardCTI cardííacoaco

UTI neonatalUTI neonatal

HematologiaHematologia

NefrologiaNefrologia

OrtopediaOrtopedia

Cirurgia GeralCirurgia Geral

A partir de 2005: fornecimento de 1 cA partir de 2005: fornecimento de 1 cóópia de todos os laudospia de todos os laudos

Contato telefônicoContato telefônico



3. INVESTIGA3. INVESTIGAÇÇÃO DE SURTOSÃO DE SURTOS

LABORATÓRIOS ESPECIALIZADOS 

Disciplina de Microbiologia / FCM

LABORATLABORATÓÓRIOS ESPECIALIZADOS RIOS ESPECIALIZADOS 

Disciplina de Microbiologia / FCMDisciplina de Microbiologia / FCM

CCIHCCIH

Protocolo de investigaProtocolo de investigaçção ão 

RequisiRequisiçção especão especííficafica

Levantamento de dados dos casos suspeitosLevantamento de dados dos casos suspeitos

Amostras bacterianasAmostras bacterianas

LaboratLaboratóório de rio de 
BacteriologiaBacteriologia

LABORATLABORATÓÓRIOSRIOS DE DE 
REFERÊNCIA REFERÊNCIA -- ??????
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