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RESUMO

Introducéo: As ulceracdes por estresse ou as lesdes agudas da mucosa gastroduodenal
(LAMGD) relacionadas ao estresse sdo caracterizadas por um dano agudo da mucosa
gastrica no trato gastrointestinal (TGI) superior em pacientes criticos admitidos em
Unidade de Terapia Intensiva (UTI) em 75% dos pacientes. A principal complicacédo
das Ulceras por estresse esta relativamente associada a incidéncia de Hemorragia
Digestiva Alta (HDA) em pacientes criticos internados em Unidade de Terapia
Intensiva (UTI). Entretanto, estudos demonstram que o uso indevido e/ou prolongado da
profilaxia medicamentosa sem indicacdo, relacionados aos demais fatores de risco
podem causar efeitos adversos como: infeccdes, pneumonia nosocomial, diarreia
associada a Clostridium difficile. Dessa forma, torna-se extremamente importante uma
estratificacdo de risco criterioso da profilaxia nesses pacientes criticos em UTI.
Objetivo: Avaliar a Aplicabilidade da Profilaxia de Glceras de estresse em pacientes
internados em Unidade de Terapia Intensiva.

Métodos: Estudo transversal, com base na analise retrospectiva dos prontuarios e
prescricdes médicas de pacientes atendidos em uma UTI, no periodo de julho a outubro
de 2019. Foram coletados dados dos prontuarios médicos dos pacientes, por meio de um
formulario de coleta de dados. As variaveis do estudo compreenderam os dados

demogréaficos (idade, sexo) e clinicos como, tempo de internacdo; motivo da internacéo;



dados hemodinamicos (plaquetas, RNI, TTPa); Ventilagdo mecanica > 48h; Coagulopatia;
uso de anticoagulantes, antiplaquetarios, anti-inflamatérios; terapia com glicocorticoides;
Insuficiéncia Renal Aguda; terapia dialitica; dieta por sonda ou enteral, uso de profilaxia de
Ulceras de estresse, tempo de duracdo da profilaxia e medicamento profilatico. A adequacéo
das prescricdes foi avaliada por meio das varidveis categoricas (A- medicamento para
Profilaxia de Ulceras de estresse prescrito e indicado; B- prescrito e ndo indicado; C- ndo
prescrito e indicado; D- ndo prescrito e ndo indicado). Desta forma a soma das variaveis
A+D definiram as profilaxias adequadas e B+C as profilaxias inadequadas.14 As prescri¢cdes
foram consideradas adequadas, quando indicadas, com o0s seguintes medicamentos,
posologia e via de administracdo: a) Omeprazol 20mg via oral (VO) 1 vez ao dia; b)
Omeprazol 40mg endovenosa (EV) 1 vez ao dia; ¢) Ranitidina 150mg VO 2 vezes ao dia; d)
Ranitidina 50 mg EV 3 vezes ao dia.

Resultados: Os 176 pacientes avaliados tinham media de idade de 54,5 anos + 18,934,
sendo que 64,2% eram do sexo masculino, com tempo de permanéncia média na UTI de
6,9 dias + 3,96 (71%). Ocorreu sangramento gastrointestinal superior em 2 pacientes
(1,14%) no tempo de internacdo. Das prescri¢fes avaliadas de risco alto (n=1351) 763
foram prescritas AR2H e 235 foram IBPs. A adequacdo da aplicabilidade da profilaxia
para Ulceras de estresse foi avaliada de acordo com as diretrizes da ASHP em pacientes
internados em UTI. Os resultados demostraram que cerca de 87,8% das prescricdes
avaliadas foram classificadas com alto risco das quais 65,3% faziam uso da profilaxia.
Da mesma forma, um estudo multicéntrico realizado por Barletta et al revelou uma
adequacdo da profilaxia em 78% nos pacientes internados em UTI.21 Porém, 25,6% das
prescricdes possuiam indicacdo para a profilaxia e estavam sem medicamento. A
auséncia de protocolo clinico que norteie adequadamente a estratificacdo dos fatores de
risco para Ulceras de estresse, € um fator limitante para avaliar a necessidade do uso dos
medicamentos profilaticos nos pacientes criticos das UTIs analisadas. Todavia, as
prescricdes inadequadas (27,13%) evidenciam sobre o uso indevido e irracional, sem
critérios precisos conforme as diretrizes propostas pela ASHP para a profilaxia de Glcera
de estresse.

Conclusdo: A profilaxia para Ulcera de estresse em pacientes criticos internados em
UTI tem demonstrado eficadcia na reducdo da morbimortalidade associada a HDA.
Entretanto, no cendrio atual, inadequagdes ainda sdo marcantes. O presente estudo
evidenciou elevado nimero de prescrigdes inadequadas e uso indiscriminado de

medicamento sem indica¢do corroborando para a necessidade de uma estratificacdo de



risco na avaliagdo da indicacdo da profilaxia. Todavia, a implantacdo de um protocolo
clinico para avaliar adequadamente os fatores de riscos dos pacientes internados em UTI

é importante requisito para a prevencdo de LAMGD.

Palavras chaves: Ulceras de estresse; profilaxia de lesdo aguda da mucosa
gastroduodenal; hemorragia digestiva alta; inibidores da bomba de prétons;

sangramento gastrintestinal; antagonista do receptor 2 de histamina (H2).



