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Survey sobre administração oportuna de antimicrobianos e 
programa de gestão de antimicrobianos: atuação da enfermagem

Survey on timely administration of antimicrobials and antimicrobial management programs: 
nursing performance

Survey sobre administración oportuna de antimicrobianos y programas de manejo de 
antimicrobianos: desempeño de enfermería
RESUMO
Objetivo: Identificar a atuação dos profissionais de enfermagem no Programa 
de Gestão de Antimicrobianos (PGA) e as barreiras para a administração opor-
tuna dos antimicrobianos. Método: Estudo do tipo Survey, com 158 profissionais 
de enfermagem de hospitais e unidades de pronto atendimento. Os dados foram 
analisados por estatística descritiva. Resultados: Dos participantes, 151 (96%) 
concordaram que a enfermagem tem uma atuação relevante no PGA; 88 (56%) de-
clararam não ter recebido treinamento sobre administração de antimicrobianos; 
N = 32 (29%) dos enfermeiros e N = 6 (12%) dos auxiliares/técnicos informaram que 
a instituição não tem protocolos para administração de antimicrobianos. Foram 
identificadas como barreiras para a administração oportuna de antimicrobianos a 
obstrução do acesso venoso, sobrecarga de trabalho, ausência do paciente no lei-
to e atraso na dispensação. Considerações finais: Os profissionais reconhecem 
possibilidades de atuação no PGA, além de situações que podem comprometer 
tanto a administração oportuna de antimicrobianos quanto a necessidade de pro-
tocolos, treinamento e dimensionamento profissional.
Descritores: Gestão de antimicrobianos; Competência profissional; Profissionais 
de enfermagem; Gestão do conhecimento para a pesquisa em saúde; Anti-infec-
ciosos.

ABSTRACT
Objective: To identify the role of nursing professionals in the Antimicro-
bial Management Program (AMP) and the barriers to the timely administration of 
antimicrobials. Method: Survey study, with 158 nursing professionals from hospi-
tals and emergency care units. Data were analyzed using descriptive statistics. 
Results: Of the participants, 151 (96%) agreed that nursing has a relevant role in 
the AMP; 88 (56%) stated that they had not received training on antimicrobial ad-
ministration; N = 32 (29%) of nurses and N = 6 (12%) of assistants/technicians repor-
ted that the institution does not have protocols for antimicrobial administration. 
Barriers to the timely administration of antimicrobials were identified as obstruc-
tion of venous access, work overload, absence of the patient in bed and delay in 
dispensing. Final considerations: Professionals recognize possibilities for acting 
in the AMP, in addition to situations that may compromise both the timely admi-
nistration of antimicrobials and the need for protocols, training and professional 
dimensioning.
Keywords: Antimicrobial management; Professional competence; Nursing profes-
sionals; Knowledge management for health research; Anti-infectives.

RESUMEN
Objetivo: Identificar la actuación de los profesionales de enfermería en el Pro-
grama de Administración de Antimicrobianos (PAA) y las barreras para la admi-
nistración oportuna de antimicrobianos. Método: Estudio tipo encuesta, con 158 
profesionales de enfermería de hospitales y unidades de atención de emergencia. 
Los datos fueron analizados utilizando estadística descriptiva. Resultados: 151 
(96%) de los participantes están de acuerdo en que la enfermería tiene un papel 
relevante en la PAA; 88 (56%) de los participantes declararon no haber recibido 
capacitación sobre la administración de antimicrobianos; N = 32 (29%) de enferme-
ros y N = 6 (12%) de auxiliares/técnicos que la institución no cuenta con protocolos 
para la administración de antimicrobianos. La obstrucción del acceso venoso, la 
sobrecarga de trabajo, la ausencia del paciente en cama y la demora en la dis-
pensación fueron identificadas como barreras para la administración oportuna de 
antimicrobianos. Consideraciones finales: Los profesionales reconocen posibili-
dades de actuación en la EMP, además de situaciones que pueden comprometer 
la administración oportuna de antimicrobianos y la necesidad de protocolos, ca-
pacitación y dimensionamiento profesional.
Descriptores: Programas de optimización del uso de los antimicrobianos; Com-
petencia profesional; Enfermeras practicantes; Gestión del conocimiento para la 
investigación en salud; antiinfecciosos.
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INTRODUÇÃO
A resistência antimicrobiana (RAM) é 

um dos grandes desafios da saúde do sé-

culo XXI. Em todo o mundo, estima-se que 

700 mil pessoas morram a cada ano de-

vido à RAM e projeta-se que esse número 

chegue a 10 milhões por ano até 2050(1).

Na tentativa de enfrentar esse pa-

norama, a Organização Mundial de Saúde 

(OMS)(2) aprovou o Plano de Ação Global 

sobre Resistência Antimicrobiana, apre-

sentando as ações que devem ser imple-

mentadas para reduzir a RAM; e em con-

vergência com os objetivos da OMS, o Mi-

nistério da Saúde do Brasil adotou várias 

iniciativas, entre elas o Programa de Ge-

renciamento de Antimicrobianos (PGA).

O PGA é um compilado de recomen-

dações, com base em evidências e com-

plementares às intervenções de preven-

ção e controle de Infecções Relacionadas 

à Assistência à Saúde (Iras), que promo-

vem o uso adequado de antimicrobianos 

por meio da escolha do fármaco, dose, 

duração da terapia, via de administra-

ção e diagnóstico adequado, com o obje-

tivo de maximizar a eficácia terapêutica 

e limitar consequências indesejáveis, tais 

como o surgimento de microrganismos 

multirresistentes (MR)(3). Em virtude da 

complexidade do tema, recomenda-se 

que o PGA seja conduzido por uma equi-

pe interdisciplinar, sendo o profissional 

de enfermagem crucial para o sucesso 

do programa, uma vez que está na linha 

de frente da assistência e executa ativi-

dades antes, durante e depois da terapia 

antimicrobiana(4). A atuação da enfer-

magem no PGA está associada a ações 

que podem reduzir a RAM, envolvendo 

avaliação do paciente, coleta de cultu-

ras, implementação de precauções, ad-

ministração oportuna de antimicrobiano, 

monitoramento após a medicação, entre 

outras atividades, comumente realizadas 

pela equipe de enfermagem(5).

A administração oportuna de anti-

microbianos é expressa pelo monitora-

mento rigoroso da administração, dos 

horários, diluições e intervalos entre as 

doses, a fim de evitar a seleção de MR de-

vido a níveis plasmáticos inadequados da 

medicação. Além disso, a administração 

de antimicrobianos está entre as compe-

tências de enfermagem no PGA, de acor-

do com um consenso internacional sobre 

o tema(6,7).

No Brasil, pesquisa em andamento, 

realizada pela Agência Nacional de Vi-

gilância Sanitária(8) (Anvisa) sobre au-

toavaliação dos PGA, demonstra que as 

instituições de saúde estão avançando 

na implementação de seus programas. 

No entanto, estudos nacionais de revisão 

de literatura evidenciam a escassez de 

produção científica no país, tanto sobre 

a administração oportuna de antimicro-

bianos(9) quanto sobre a o papel do en-

fermeiro no PGA(10).

Diante da premência na amplia-

ção do conhecimento sobre a temática 

no Brasil, este estudo tem como objetivo 

identificar barreiras na administração 

oportuna dos antimicrobianos e a atua-

ção dos profissionais de enfermagem no 

Programa de Gestão de Antimicrobianos.

MÉTODO
Trata-se de um estudo do tipo Sur-

vey, de caráter descritivo exploratório, 

com abordagem quantitativa, utilizan-

do-se da plataforma Google forms®, e 

norteado pela ferramenta Checklist for 

Reporting Results of Internet E-Surveys 
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(CHERRIES)(11).

Os participantes do estudo foram 

enfermeiros, técnicos e auxiliares de en-

fermagem brasileiros, que atuavam em 

ambiente hospitalar e Unidades de Pronto 

Atendimento (UPA) e na assistência direta 

a pacientes. Foram adotados como crité-

rio de exclusão, questionários respondi-

dos mais de uma vez. 

O instrumento de coleta de dados foi 

elaborado e discutido por pesquisadores 

especialistas da área e utilizou como base 

o Plano de Ação Global sobre Resistência 

aos Antimicrobianos(2), o Plano Nacional 

de Prevenção e Controle de Resistência 

Microbiana em Serviços de Saúde(12) e o 

consenso internacional sobre competên-

cias do enfermeiro no PGA(7). 

O instrumento contempla os temas 

uso racional de antimicrobianos; barrei-

ras para a administração oportuna dos 

antimicrobianos e a participação da en-

fermagem nos PGAs e foi organizado em 

duas partes, sendo a primeira sobre da-

dos socioprofissionais, com 13 questões 

objetivas; e a segunda com 15 afirmativas 

ou descrição de situações hipotéticas so-

bre o processo de administração e possí-

veis barreiras para a administração opor-

tuna de antimicrobianos, com questões 

tipo Likert com cinco opções de respos-

tas: 1. Discordo totalmente. 2. Discordo. 3. 

Nem concordo nem discordo. 4. Concor-

do. 5. Concordo totalmente. O questioná-

rio, autoaplicável, antes de ser utilizado 

no estudo, passou por teste piloto com os 

integrantes do grupo de pesquisa. Par-

ticiparam desta avaliação oito pessoas, 

com formação que variou desde aluno de 

iniciação científica até doutorandos. 

Os dados foram coletados no perío-

do de 21 de agosto a 28 de setembro de 

2020. Com a finalidade de possibilitar o 

acesso de profissionais de enfermagem 

de todo o país, a divulgação e o convite 

para participar do estudo (link contendo 

o Termo de Consentimento Livre Escla-

recido (TCLE) e o instrumento de coleta 

de dados) ocorreram por meio das redes 

sociais (Facebook®, Instagram®, e What-

sApp®). O recrutamento dos participan-

tes deu-se por meio da técnica “bola de 

neve”, quando um profissional é convida-

do a participar do estudo e lhe é solicita-

do que repasse o convite a um colega. 

Os dados obtidos foram organiza-

dos em uma planilha no software Micro-

soft Excel® 2019. Os dados sociodemo-

gráficos, profissionais e institucionais 

foram analisados por meio de estatísti-

ca descritiva, sendo sumarizados a par-

tir das medidas de frequência absoluta 

e relativa, medidas de tendência central 

média e mediana, e medida de dispersão 

representada pelo desvio padrão para 

avaliar a variabilidade dos dados. Foram 

considerados, também, os valores máxi-

mo e mínimo para avaliar os extremos no 

conjunto de dados.

Para determinar se haveria diferen-

ça entre as categorias enfermeiros e au-

xiliares/técnicos de enfermagem quanto 

ao padrão de resposta apresentado, foi 

atribuída pontuação da escala Likert do 

padrão de respostas e aplicado o modelo 

de análise denominado Generalized Addi-

tive Models for Location, Scale and Shape 

(GAMLSS), que comporta até quatro pa-

râmetros de análise. 

A variável dependente considerada 

foi o número de pontos totais no questio-

nário. Os resíduos do modelo foram ava-

liados, considerando o teste de normali-

dade (Kolmogorov-Smirnov e QQ-plot) e 
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heterocedasticidade. Após avaliação dos 

dados, considerou-se a distribuição Skew 

Student t do tipo 4 para as demais análi-

ses. Para todas as análises, foi conside-

rada significância estatística de 5% (p < 

0,05). 

Esta pesquisa foi desenvolvida se-

gundo a Resolução do Conselho Nacio-

nal de Saúde n.º 466 de 12 de dezem-

bro de 2012 e aprovada pelo Comitê 

de Ética em Pesquisa da Universidade 

Federal de São Carlos, Parecer CAAE: 

26203719.0.0000.5504. Todos os partici-

pantes receberam informações escritas 

sobre o estudo e consentiram participar 

do estudo.

RESULTADOS 
De uma amostra por conveniência 

de 200 participantes, 42 foram excluídos 

por não atenderem aos critérios de inclu-

são (dez por responderem ao instrumento 

mais de uma vez; quatro por serem estu-

dantes; 26 por não trabalharem em am-

biente hospitalar e dois por não atuarem 

na assistência direta ao paciente). Sendo 

assim, a amostra final do estudo foi com-

posta por 158 profissionais de enferma-

gem. 

Dos 158 participantes deste estudo, 

109 (69%) eram enfermeiros e 49 (31%) au-

xiliares/técnicos de enfermagem. Entre 

os participantes, houve o predomínio de 

mulheres (80%), com média de idade de 

35,2 anos (mín = 19, máx = 61, Mediana = 35, 

DP = 7,922). Os dados socioprofissionais e 

institucionais dos participantes do estudo 

estão apresentados na Tabela 1.

Tabela 1 – Distribuição das informações socioprofissionais e institucionais dos participantes. São Car-
los-SP, Brasil, 2021 (n = 158)

Variável Enfermeiro
(N = 109)

Auxiliar/Técnico de enfermagem
(N = 49)

Região em que atua

Sudeste
Sul
Centro-Oeste
Nordeste
Norte

69 (63%)
13 (12%)
17 (16%)

9 (8%)
1 (1%)

33 (68%)
7 (14%)
3 (6%)

6 (12%)
-

Tipo de estabelecimento em que trabalha

Hospital Geral
Hospital Especializado
Unidade de Pronto Atendimento

61 (56%)
25 (23%)
23 (21%)

31 (63%)
10 (21%)
8 (16%)

Natureza jurídico-administrativa do estabelecimento de saúde

Estadual
Privado
Municipal
Filantrópico
Federal

28 (26%)
25 (23%)
27 (25%)
21 (19%)

8 (7%)

12 (25%)
12 (25%)
11 (22%)

4 (8%)
10 (20%)

Tempo de atuação como profissional de enfermagem

< 2 anos 
2 a 5 anos 
6 a 10 anos
11 a 20 anos
21 a 30 anos
> 30 anos

13 (12%)
31 (29%)
19 (17%)
33 (30%)
11 (10%)

2 (2%)

12 (25%)
7 (14%)

12 (24%)
16 (33%)

2 (4%)
-
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A maioria dos profissionais partici-

pantes do estudo residia da região sudes-

te do Brasil (64%), trabalhava em Hospital 

Geral (60%), de natureza pública (60,7%) e 

a média de tempo de atuação profissional 

foi de 11 anos para os enfermeiros (mín = 3 

meses, máx = 40 anos, Mediana = 10, DP = 

8,06) e de 9,4 anos para auxiliares/técni-

cos de enfermagem (mín = 1 mês, máx = 27 

anos, Mediana = 9, DP = 6,54). No que se 

refere ao turno de trabalho, a maioria dos 

enfermeiros (61%) e técnicos/ auxiliares 

(70%) atuava no período diurno. 

A maioria dos profissionais afirmou 

ter sob sua responsabilidade, por turno, 

de 6 a 10 pacientes entre enfermeiros 

(37%) e de 2 a 5 pacientes entre auxiliares/

técnicos de enfermagem (55%). Quanto 

ao nível de complexidade, os responden-

tes consideram realizar assistência de ní-

vel intermediário (30%) e intensivo (21%).

No que diz respeito à participação 

em treinamentos, N = 64 (59%) dos enfer-

meiros e N = 24 (49%) dos auxiliares/téc-

nicos de enfermagem declararam não ter 

participado de treinamento ou ter recebi-

do orientação específica sobre o preparo 

e administração de antimicrobianos. Em 

relação à existência de protocolos insti-

tucionais sobre preparo e administração 

de antimicrobianos, N = 32 (29%) dos en-

fermeiros e N = 6 (12%) dos auxiliares/téc-

nicos de enfermagem declararam que a 

instituição não tem normas e rotinas so-

bre o tema. A maioria dos participantes N 

= 156 (99%) concordou que o uso excessi-

vo e inadequado de antimicrobianos pode 

induzir à resistência antimicrobiana. Por 

outro lado, quando questionados sobre 

conhecer o termo gerenciamento de anti-

microbianos, N = 58 (53%) dos enfermeiros 

e N = 26 (53%) dos auxiliares/técnicos de 

enfermagem informaram já ter ouvido fa-

lar sobre o tema.

Na segunda etapa da pesquisa, os 

profissionais participantes do estudo fo-

ram apresentados a afirmativas ou des-

crição de situações sobre o processo de 

administração e possíveis barreiras para 

a administração oportuna de antimicro-

bianos, divididos em três temáticas: o uso 

racional de antimicrobianos; barreiras 

para a administração oportuna dos an-

timicrobianos e a participação da enfer-

magem no PGA; barreiras para a admi-

nistração oportuna dos antimicrobianos, 

como podemos observar na Tabela 2. 

Período de trabalho atual

Diurno
Noturno
Ambos

67 (61%)
24 (22%)
18 (17%)

34 (70%)
8 (16%)
7 (14%)

Quantidade de pacientes sob sua responsabilidade por turno

2 a 5 pacientes
6 a 10 pacientes
11 a 20 pacientes
21 a 30 pacientes
Acima de 30 pacientes 
Outros

5 (4%)
40 (37%)
26 (24%)
16 (15%)
12 (11%)
10 (9%)

27 (55%)
14 (29%)

3 (6%)
-

1 (2%)
4 (8%)

Fonte: Elaborada pelos autores com dados da pesquisa (2021).
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Tabela 2 – Distribuição das respostas sobre o processo de administração de antimicrobianos. 
Brasil, 2021 (n = 158)

Temática: uso racional de antimicrobianos

Perguntas Opções de resposta* N (%)

1 2 3 4 5

1. O uso excessivo e inadequado de antibióticos pode levar 
ao desenvolvimento da resistência antimicrobiana? 1 (1%) 0 1 (1%) 12 (7%) 144 (91%)

2. O processo relacionado ao uso de antimicrobiano 
(prescrição, dispensação, preparo e administração) na 
instituição em que trabalho atualmente funciona melhor 
do que na maioria dos lugares que conheci anteriormente?

10 (6%) 16 
(10%)

51 (32%) 52 (33%) 29 (19%)

3. Aplicar os princípios do controle de infecção (precaução 
padrão) para todos os pacientes e, em todos os serviços 
de saúde, está inserido no contexto do uso racional de 
antimicrobianos?

4 (3%) 8 (5%) 14 (9%) 32 (20%) 100 (63%)

4. Estar atento e implementar precocemente as precauções 
de contato, sempre que necessário, está inserido no 
contexto do uso racional de antimicrobianos?

5 (3%) 3 (2%) 11 (7%) 34 (22%) 105 (66%)

Temática: barreiras para a administração oportuna dos antimicrobianos e a participação da enfermagem no PGA

Perguntas Opções de resposta* N (%)

1 2 3 4 5

5. O enfermeiro não tem responsabilidade pela escolha do 
antimicrobiano a ser utilizado? 19 (12%) 48 (30%) 20 (13%) 43 (27%) 28 (18%)

6. Com o objetivo de minimizar os erros, a enfermagem 
busca realizar o controle de horários, diluições e 
intervalos adequados para o preparo e administração dos 
antimicrobianos?

2 (1%) 2 (1%) 2 (1%) 37 (24%) 115 (73%)

7. Ações como coleta e manuseio de material para 
cultura microbiológica estão inseridas no contexto do 
gerenciamento do uso de antimicrobianos?

3 (2%) 2 (1%) 14 (9%) 29 (18%) 110 (70%)

8 O processo de utilização de antimicrobiano se inicia com 
a prescrição médica e termina quando o medicamento é 
administrado ao paciente?

41 (26%) 30 (23%) 6 (4%) 45 (28%) 36 (26%)

9. Após a administração de antimicrobianos, é necessário 
o monitoramento da enfermagem, pois podem ocorrer 
alterações dos sinais vitais, reações alérgicas, sistêmicas e, 
ainda, reações locais, como flebite?

2 (1%) 1 (1%) - 16 (10%) 139 (88%)

10. Durante a visita, o enfermeiro observou a possibilidade 
da mudança do antimicrobiano em uso EV para VO. Pensou 
em discutir isso com a equipe médica, mas não o fez, pois 
julgou que a escolha do antimicrobiano não era de sua 
responsabilidade?

76 (48%) 43 (27%) 12 (8%) 19 (12%) 8 (5%)

11. Programa de Gerenciamento do Uso de Antimicrobianos 
(PGA) deve ser composto por uma equipe multidisciplinar, 
incluindo a enfermagem, que contribui para a segurança do 
paciente e a minimização de erros, por meio do controle de 
horários, diluições e intervalos adequados?

2 (1%) 2 (1%) 3 (2%) 22 (14%) 129 (82%)
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A maioria dos participantes N = 151 
(96%) concordou que a enfermagem tem 
uma atuação relevante no programa. Fo-
ram consideradas atividades de enferma-
gem no PGA: monitoramento de reações 
alérgicas pós-administração de antimicro-
bianos N = 155 (98%); controle de horários, 
diluições e intervalos no preparo e adminis-
tração dos antimicrobianos N = 152 (96%); 
adoção adequada das precauções padrão 
N = 132 (83%) e de contato N = 139 (88%); co-
leta e manuseio de material para cultura 
microbiológica N = 139 (88%); escolha da via 
de administração do antimicrobiano N = 119 
(75%) e na escolha do antimicrobiano a ser 
utilizado N = 75 (45%).

Em relação às barreiras para a admi-
nistração oportuna de antimicrobianos, N 
= 147 (93%) dos participantes concordaram 
que atrasos na administração do antimi-

crobiano ocorrem devido à sobrecarga do 
profissional de enfermagem, N = 90 (57%) 
pelo fato de o paciente estar fora da unida-
de, realizando exames no horário da medi-
cação, N = 82 (52%) por obstrução do acesso 
vascular, e N = 78 (49%) por atraso na dis-
pensação da medicação pela farmácia. 

Quanto às categorias profissionais 
enfermeiros e auxiliares/técnicos de enfer-
magem, o modelo estatístico utilizado de-
monstrou que a categoria profissional não 
apresentou associação com a distribuição 
de pontos totais no questionário de conhe-
cimento (Tabela 3). Ademais, as análises de 
resíduos mostraram indícios de heteroce-
dasticidade (dispersão) e uma similaridade 
estatisticamente significativa com a curva 
normal, confirmado pelo teste de Kolmogo-
rov-Smirnov (D = 0.06; valor-p = 0,45) e Q-Q 

plot.

Temática: barreiras para a administração oportuna dos antimicrobianos

Perguntas Opções de resposta* N (%)

1 2 3 4 5

12. O paciente Luiz Felipe permaneceu no Raio-X, realizando 
exames das 13h às 15h. Ele deveria receber Ceftriaxona EV 
às 14h, porém o medicamento só foi administrado às 15h30, 
logo após o seu retorno à unidade de internação. Situações 
como essa ocorrem com certa frequência na minha unidade 
de trabalho?

20 (13%) 23 (14%) 25 (16%) 60 (38%) 30 (19%)

13. O Sr. José utiliza Vancomicina EV de 6/6 horas. No 
momento da administração, o técnico de enfermagem 
observou que o cateter venoso periférico estava obstruído, 
sendo necessário uma nova punção. Devido à dificuldade de 
acesso vascular do Sr. José, houve atraso na administração 
do medicamento. Intercorrências como essa são comuns 
nas unidades de internação, mas não chegam a interferir no 
tratamento do paciente?

34 (21%) 33 (21%) 9 (6%) 53 (34%) 29 (18%)

14. Um técnico de enfermagem está responsável por cinco 
pacientes no seu plantão. No horário das 14h, três dos seus 
pacientes têm antimicrobianos para serem administrados. 
O primeiro paciente recebeu medicação no horário 
correto, porém o segundo necessitou de nova punção. Em 
seguida, o primeiro paciente apresentou reação a um dos 
fármacos administrados. Somente às 15h30, o profissional 
realizou a medicação do terceiro paciente. A sobrecarga 
do profissional de enfermagem interfere na administração 
oportuna dos antimicrobianos?

4 (2%) 3 (2%) 4 (3%) 24 (15%) 123 (78%)

15. Considero que o atraso de dispensação pela farmácia 
seja o maior dificultador para a administração de 
antimicrobianos no tempo oportuno (dose correta, no 
horário correto)?

20 (13%) 46 (29%) 14 (9%) 54 (34%) 24 (15%)

* 1. Discordo totalmente. 2. Discordo parcialmente. 3. Nem discordo e nem concordo. 4 Concordo parcialmente. 5. Concordo total-
mente.
Fonte: Elaborada pelos autores com dados da pesquisa (2021).
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DISCUSSÃO
As características demográficas e 

profissionais dos participantes de nosso 

estudo são semelhantes a outros estudos 

nacionais, os quais demonstram que a 

equipe de enfermagem é composta pre-

dominantemente por mulheres na faixa 

etária de 35 anos, atuantes em hospitais 

públicos(5,13,14) e com tempo de experi-

ência profissional superior a 8 anos. Os 

nossos achados também revelam a ine-

xistência de protocolos institucionais 

sobre preparo e administração de anti-

microbianos, assim como a escassez de 

treinamentos sobre o tema.

Embora não tenham sido encontra-

dos estudos brasileiros que avaliassem o 

conhecimento ou a percepção dos profis-

sionais de enfermagem sobre o PGA(10), 

metade dos respondentes de nosso es-

tudo declarou já ter tido contato eventual 

com o tema e reconhece, quase por una-

nimidade, que o uso excessivo e inade-

quado de antibióticos pode levar à RAM, 

dado corroborado pela literatura(1,7). 

No entanto, a oferta de treinamento so-

bre o tema e a existência de protocolos 

constituíram-se aspectos frágeis, em 

consonância com a literatura internacio-

nal(15-16), o que pode resultar em práticas 

inadequadas e comprometer a participa-

ção efetiva da enfermagem no PGA(17). 

Os treinamentos devem abordar te-

mas voltados ao desenvolvimento e ao 

aprimoramento de competências de PGA 

nos seguintes domínios: prevenção e con-

trole de infecções, antimicrobianos e re-

sistência antimicrobiana, diagnóstico de 

infecção e uso de antimicrobianos, pres-

crição de antimicrobianos, atendimento 

centrado no paciente e prática colabo-

rativa interprofissional(17). Com inter-

venções educativas específicas, os en-

fermeiros estarão mais bem preparados 

para obter informações, compartilhá-las 

com a equipe de saúde e contribuir para o 

planejamento da assistência.

Ademais, além de treinamento, os 

protocolos institucionais são ferramen-

tas importantes para a segurança do pa-

ciente, pois a padronização de atividades 

reduz a possibilidade de falhas, permi-

tindo interrompê-las antes que causem 

dano ao paciente. Nesse sentido, estudo 

realizado no Chile sobre o preparo e a ad-

ministração de antimicrobianos em ne-

onatos revelou ser necessário, além dos 

protocolos institucionais sobre medica-

ções em geral, a elaboração e o aprimo-

ramento de protocolos específicos sobre 

antimicrobianos, inclusive com a etapa de 

monitoramento pós-uso(16). 

Analogamente às outras publica-

ções, ações como o monitoramento de 

reações alérgicas, o controle de horários, 

a coleta de amostras para cultura, o uso 

Tabela 3 – Modelo explicativo de associação entre categoria profissional e pontuação total no questionário. 
São Carlos-SP, Brasil, 2021 (n = 158; enfermeiros N = 109, técnicos/auxiliares N = 49)

Parâmetro do modelo Coeficiente Valor p

Média (μ) 1.101 0.21

Variância (σ) -0.019 0.91

Assimetria (ν) -0.181 0.79

Achatamento (τ) 9.101 0.98

Fonte: Elaborada pelos autores com dados da pesquisa (2021).
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de precauções padrão e a instituição de 

precauções específicas, participação na 

via de administração e escolha do anti-

microbianos foram reconhecidas pelos 

participantes do estudo como atribuições 

do enfermeiro no PGA(4,5). Esse achado é 

interessante, pois revela atividades que 

já fazem parte do cotidiano do trabalho e 

necessitam apenas de um maior engaja-

mento dos enfermeiros. 

Entre as inúmeras atribuições do 

enfermeiro no PGA, a mais citada foi o 

monitoramento após a administração do 

antimicrobiano e a menos mencionada foi 

a participação do enfermeiro na escolha 

do antimicrobiano. O monitoramento do 

paciente depois da medicação permite 

identificar complicações associadas à 

medicação, seja ela uma reação alérgica, 

toxicidade, sinais flogísticos na região do 

cateter, seja a não efetividade do medi-

camento(7), quando o enfermeiro deve 

se atentar para o tempo de tratamento, 

eventos adversos, resposta clínica, possi-

bilidade de transição de via endovenosa 

para via oral(18). Quanto à participação 

do enfermeiro na escolha do antimicro-

biano, nota-se que essa prática é inco-

mum no Brasil; contudo, considerando 

que a proposta do PGA prega que a toma-

da de decisão sobre antimicrobianos deva 

ser realizada mediante discussão inter-

disciplinar(10,19), o enfermeiro pode con-

tribuir com informações decisivas nesse 

processo, como histórico de alergias, uso 

recente de antimicrobiano, condições da 

rede venosa, capacidade de deglutição, 

entre outros(20). 

Embora os enfermeiros sejam es-

senciais no PGA(10,21,22), a sua atuação 

pressupõe competências e habilidades 

que nem sempre são abordadas na for-

mação acadêmica e na prática profissio-

nal(15,22). Dessa forma, estratégias para 

ampliar o conhecimento do tema e sua 

inserção no PGA são essenciais para uma 

atuação plena do enfermeiro. 

Sobre as barreiras para a adminis-

tração oportuna de antimicrobianos, a 

sobrecarga de trabalho foi relatada pela 

maioria dos participantes do estudo. A li-

teratura reconhece que a sobrecarga de 

trabalho pode interferir na qualidade da 

assistência e até contribuir para erros na 

execução das ações de enfermagem(10). 

Assim, deve-se propiciar condições ade-

quadas de trabalho para promover o en-

gajamento e a atuação efetiva dos enfer-

meiros no PGA(5).

O fato de o paciente estar fora da 

unidade, no momento da administração 

dos antimicrobianos, e também a obs-

trução do acesso vascular foram citados 

como obstáculos para a administração 

oportuna. Resultado similar foi encontra-

do em estudo prévio que objetivou iden-

tificar as interações medicamentosas in-

duzidas pelo aprazamento e os erros no 

preparo de antibacterianos administra-

dos, o qual revelou que o tempo de prepa-

ro superior a 30 minutos constitui um fa-

tor que pode causar atraso e comprome-

ter o sucesso do tratamento(6). Pesquisa 

realizada com 110 pacientes internados 

na clínica médica de um hospital portu-

guês encontrou uma incidência cumula-

tiva de obstruções de 50% dos cateteres 

periféricos; os autores destacam que a 

obstrução do acesso vascular é um fa-

tor gerador de atraso na administração 

da medicação, já que envolve a inserção 

de um novo cateter, o que nem sempre 

é um processo rápido(23). Considerando 

que a obstrução do cateter vascular tem 
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um impacto negativo para a assistência 

prestada, recomenda-se a realização do 

flushing com soro fisiológico 0,9% antes e 

após cada medicamento endovenoso ad-

ministrado, a fim de garantir a permeabi-

lidade do cateter e prevenir a obstrução 

da via(24). Estudo brasileiro(25) demons-

tra fragilidades na realização do flushing 

no cateter periférico. Os autores apon-

tam ainda que, nas oportunidades obser-

vadas, o flushing foi realizado somente 

em 10,7% das vezes na pré-administração 

de medicamentos; 2,4% entre administra-

ções e 4,8% pós administração. 

O atraso na dispensação do medica-

mento pela farmácia também foi aponta-

do como obstáculo para a administração 

oportuna. Esse achado é importante, pois 

mostra como a organização do processo 

de trabalho, e a integração entre os ser-

viços, pode facilitar ou não a administra-

ção oportuna do antimicrobiano. Estudo 

realizado em um hospital de grande porte, 

em uma cidade do interior de São Paulo, 

identificou que os insumos necessários 

para a realização do flushing, como soro 

fisiológico, não eram dispensados pela 

farmácia automaticamente junto com a 

medicação pelo sistema informatizado. 

Isso acarretava a necessidade de solici-

tação manual desses itens, gerando con-

sumo de tempo extra ou até mesmo a não 

realização do procedimento(25).

Como limitações deste estudo, cabe 

mencionar que, em decorrência da pan-

demia da covid-19, os dados foram cole-

tados somente por meio de questionário 

eletrônico, o que é suscetível ao viés de 

desejabilidade social, não sendo possível 

realizar a etapa de observação, in loco, 

da administração dos antimicrobianos, 

originalmente prevista no estudo. Esses 

resultados podem, também, ter sofrido 

influência de especificidades do período 

da pandemia. A despeito das limitações, 

os resultados apontam que práticas que 

já obtiveram consenso na literatura como 

atribuições do enfermeiro nos PGA fo-

ram reconhecidas pelos participantes de 

nosso estudo. Por outro lado, foram iden-

tificadas barreiras no processo de admi-

nistração de antimicrobianos, as quais 

requerem a mobilização de esforços or-

ganizacionais para que a equipe de en-

fermagem desempenhe o seu papel no 

PGA de forma efetiva.

CONSIDERAÇÕES FINAIS
O estudo identificou que a enferma-

gem reconhece como barreiras para a 

administração oportuna de antimicrobia-

nos: o atraso na administração devido ao 

acesso vascular obstruído e constatado 

apenas no momento da administração do 

medicamento, a sobrecarga profissional, 

a ausência do paciente na unidade, bem 

como o atraso na dispensação pela far-

mácia.

Mostra, ainda, que a enfermagem 

tem pouco acesso a cursos e treinamen-

tos sobre a temática e pouca proximidade 

com os PGAs, embora já desempenhem 

ações isoladas contempladas na estra-

tégia do programa – como manuseio de 

materiais e resultados de cultura micro-

biológica, controle de horários, diluições 

e intervalos adequados dos antimicrobia-

nos – e reconheçam a importância da en-

fermagem nesse processo. 

Acredita-se que aprofundar a for-

mação dos profissionais na temática seja 

fundamental para encorajar o exercício 

pleno de seu papel e contribuir de for-

ma mais efetiva para a redução da RAM. 

Além disso, recomenda-se que as insti-
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tuições reavaliem o dimensionamento de 

profissionais de enfermagem, bem como 

os processos assistenciais, a fim de pro-

piciar condições adequadas para uma 

assistência mais segura.
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