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 Monitorização: obtenção, análise e comunicação de 
informação com vista à melhoria da qualidade e segurança da 
prestação de cuidados 

 Processo em tempo real 

 Orientação por problemas ou objectivos 

 Metodologia PDSA 
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 Vigilância epidemiológica (VE) 

 Recolha sistemática de dados referentes a incidência e/ou prevalência de 
microrganismos ou infeções, tratamento e divulgação por todos os 
intervenientes no processo, com vista à avaliação do impacto na morbilidade e 
mortalidade dos doentes, impacto organizacional, tomada de decisões e 
prevenção de surtos 

 O mais possível, em tempo real 

 O mais automatizada possível, com base em elementos do laboratório (VE 
baseada laboratorial) e em elementos clínicos (VE clínica) 
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 e-Health (Digital Health) 
– The use of modern information and communication technologies to meet needs of 

citizens, patients, healthcare professionals, healthcare providers, as well as policy makers 
(European Community) 

– The cost-effective and secure use of information and communications technologies in 
support of health and health-related fields, including health-care services, health 
surveillance, health literature, and health education, knowledge and research (World 
Health Organization) 
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 e-Health (Digital Health) 
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 e-Health (Digital Health) 
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 e-Health (Digital Health) 
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 e-Health (Digital Health) 

 Improving quality and safety of care 

 Evaluation and surveillance of data 

 Compliance with defined quality indicators  

 Real time data mining and business intelligence 
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 Vigilância epidemiológica laboratorial 

 Microrganismos epidemiologicamente significativos 

 Enterobacteriáceas resistentes aos carbapenemos 

 Enterobacteriáceas resistentes à colistina 

 Enterobacteriáceas produtoras de betalactamases de espectro alargado (ESBL) 

 Acinetobacter baumannii resistente aos carbapenemos 

 Pseudomonas aeruginosa resistente aos carbapenemos 

 Staphylococcus aureus resistente à meticilina (MRSA), VISA e VRSA 

 Enterococcus resistente à vancomicina (VRE) 

 Clostridium difficile 

 Mycobacterium tuberculosis... 
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 Vigilância epidemiológica laboratorial 

– Alertas do laboratório 

– “Reports” directos do laboratório para o exterior 
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 Vigilância epidemiológica clínica 

 Infeções e microrganismos 

 Infeção da corrente sanguínea associada a catéter venoso central (CLABSI) 

 Pneumonia associada à entubação/ventilação (VAP) 

 Infeção urinária associada a dispositivos urinários (UTI) 

 Infeção do local cirúrgico (SSI, seguimento até 30 dias ou 3 meses)  

 Infeção neonatal 

 Migrorganismos Epidemiologicamente Significativos 

Vigilância epidemiológica 
Monitorização 
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 Vigilância epidemiológica clínica 
 Originada no Processo Clínico Electrónico 

 Obtenção automática de dados de numerador (nº de infeções) e denominador 
(população em estudo): informação estruturada! 

 Formulários específicos para cada tipo de infeção 

 Microrganimo 

 Factores de risco intrínsecos e extrínsecos 

 Antimicrobianos 

 Morte 

Vigilância epidemiológica 
Monitorização 
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 Vigilância epidemiológica clínica 

 Infeções e microrganismos 

 Migração para plataformas de armazenamento e análise de dados 

Vigilância epidemiológica 
Monitorização 
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 Vigilância epidemiológica clínica 

 Desafio: integração das bases de dados locais com as nacionais e/ou 
internacionais 

 HAI-ICU 

 HAI-VAP 

 HAI-Surgery… 

 Respeito pelas regras de transmissão de informação e dados! 

Vigilância epidemiológica 
Monitorização 
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 Antimicrobianos 

 Dose Diária Definida (Defined Daily Dose, DDD): dose média diária de manutenção 
utilizada por um adulto de peso médio e com função renal normal, para a situação 
terapêutica em utilização (WHO Drug Utilization Research Group). Geralmente 
indexada a camas ou dias de internamento 

 Alternativas:  

 Days of Therapy, DOT: expressa os dias efetivos de terapêutica efetuada por cada 
agente utilizado, sendo independente da posologia. 1 DOT é a administração de um 
agente por dia. Geralmente indexada a 1000 dias de internamento 

 Lenght of Therapy, LOT: expressa os dias efetivos de terapêutica efetuada pela 
totalidade dos agentes. 1 LOT representa 1 dia de antibioterapia, independentemente 
do número de agentes utilizados 

 Razão DOT/LOT: expressa o peso de terapêutica combinada na instituição 

https://www.publichealthontario.ca/fr/eRepository/ASP%20Metric%20examples.pdf;  

Consumos 
Monitorização 

Carbapenemos! 

Quinolonas! 
Cefalosporinas de 3ª e 4ª Gerações 

Betalactâmicos de espetro alargado 

https://www.publichealthontario.ca/fr/eRepository/ASP Metric examples.pdf
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Consumos 
Monitorização 

 Vacinas 
 Gripe sazonal 

 Sarampo 

 Outras 
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 Outros consumos: 

– Solução Antisséptica de Base Alcoólica (SABA) 

– Equipamentos de Protecção Individual 

– Antissépticos e desinfectantes 

– Produtos de limpeza ambiental 

Consumos 
Monitorização 
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Adesão a boas 
práticas 
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 Auditorias 
 Definição das prioridades, de acordo com Avaliação de Risco  

 Quantificação dos objectivos a atingir 

 Frequência variável 

 Periódicas 

 Após intervenções 

 

Boas práticas 
Monitorização 
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 Auditorias 

 Higienização das mãos 

 Adesão aos 5 momentos 

 Técnica de execução 

Boas práticas 
Monitorização 
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 Auditorias 
 Esterilização 

 Endoscópios 

 Ambiente 

 Ar 

 Água 

 Limpeza 

 Obras 

 Outsourcings 

 Certificações 

 Auditorias próprias 

Boas práticas 
Monitorização 
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 Auditorias 
 Adequação de utilização de antimicrobianos: escolha, duração, 

aceitação de intervenções 

 Por diagnóstico 

 Por antimicrobiano 

 Por intervenção 

 Por especialidade 

 Por serviço 

 Conversão ev-oral 
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 Feixes (Bundles) de prevenção de IACS 

Boas práticas 
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 Feixes (Bundles) de prevenção de IACS 
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 Feixes (Bundles) de prevenção de IACS 
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 Feixes (Bundles) de prevenção de IACS 
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 Auditorias 

 Vacinação dos profissionais de saúde 
 Gripe sazonal 

 Sarampo 

 Outras 

 Acidentes de exposição a fluidos biológicos 

 

Boas práticas 
Monitorização 
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Atividade do 
GCLPPCIRA 
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 Actas de reuniões e relatórios de atividades 
 Participantes 

 Assuntos discutidos 

 Objetivos traçados 

 Objetivos atingidos e por atingir (follow-up) 

 

Atividade do GCLPPCIRA 
Monitorização 
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 Intervenções em processos 
 Medida de processo 

 Exemplo: a intervenção resulta numa mudança de comportamento? 

 Medida de resultado 

 Exemplo: a intervenção resulta numa mudança de resultado? 

 

Atividade do GCLPPCIRA 
Monitorização 
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 Formação e sensibilização 
 Sumários 

 Registos de participação 

 Avaliações 

 Outras evidências 

 Profissionais 

 Estudantes e estagiários 

 Visitas 

 Doentes 
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 Relatórios de divulgação de resultados 
 

Atividade do GCLPPCIRA 
Monitorização 
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 A monitorização em controlo de infeção tem 4 componentes principais: 

 Vigilância epidemiológica (microrganismos, infeções) 

 Consumos (antibióticos, SABA) 

 Adesão a boas práticas (higiene das mãos, “bundles”…) 

 Actividade do GCLPPCIRA 

 Deve ser orientada por objectivos resultantes da Avaliação de Risco e seguir a metodologia 
PDSA 

 Deve ser efectuada em tempo real, maximizando os sistemas de informação 

 Os registos (evidência) são fundamentais. O que não se regista não existe! 

 Não incluir monitorizações não obrigatórias inatingíveis! 

 

Ideias-chave 
Monitorização 


