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RESUMO

Este estudo teve como foco a analise dos principais desafios enfrentados no Brasil no combate
as bactérias hospitalares resistentes a antibiéticos, por meio de uma revisdo bibliografica de
carater qualitativo e interpretativo. A investigacdo abordou, de forma critica, a propagacao de
microrganismos multirresistentes no ambiente hospitalar, considerando fatores estruturais,
praticas institucionais, politicas publicas e o papel do farmacéutico hospitalar. Foram
identificados os microrganismos mais prevalentes em infeccdes nosocomiais no Brasil e
compreendidos 0os mecanismos de resisténcia bacteriana mais recorrentes. Ademais, a
pesquisa avaliou as diretrizes nacionais voltadas a contencdo da resisténcia antimicrobiana e
investigou de que maneira o farmacéutico pode contribuir para o uso racional de antibiéticos
e para a prevencao de infec¢des resistentes. O levantamento bibliografico foi realizado em
bases de dados cientificas, como PubMed, SciELO, LILACS, CAPES Peridédicos e Google
Académico, priorizando publicacdes entre 2015 e 2025 que apresentem relevancia
metodoldgica e cientifica. O estudo buscou revelar lacunas existentes na atuacdo do sistema
de saude frente ao aumento da resisténcia bacteriana, apontando caminhos para a
implementacdo de medidas mais eficazes. Ao final, a pesquisa oferece subsidios tedricos para
o aprimoramento das estratégias de controle de infec¢Ges hospitalares no pais, contribuindo
com o debate cientifico sobre a crise da resisténcia antimicrobiana e suas implicacdes para a
saude publica brasileira.

Palavras-chave: Resisténcia bacteriana; Infeccao hospitalar; Antibidticos; Farmdacia hospitalar;
Politicas publicas de saude.
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ABSTRACT

This study focused on analyzing the main challenges faced in Brazil in the fight against
antibiotic-resistant hospital bacteria. It did so through a qualitative and interpretative
literature review. The investigation critically addressed the spread of multidrug-resistant
microorganisms in the hospital environment, considering structural factors, institutional
practices, public policies, and the role of the hospital pharmacist. The study identified the most
prevalent microorganisms in nosocomial infections in Brazil and explained the most recurrent
bacterial resistance mechanisms. Furthermore, the research evaluated national guidelines
aimed at containing antimicrobial resistance and investigated how pharmacists can contribute
to the rational use of antibiotics and the prevention of resistant infections. The literature
search was conducted in scientific databases, such as PubMed, SciELO, LILACS, CAPES
Periodicals, and Google Scholar, prioritizing publications from 2015 to 2025 that have
methodological and scientific relevance. The study aimed to reveal existing gaps in the
healthcare system's performance in the face of increasing bacterial resistance, pointing out
ways to implement more effective measures. Ultimately, the research offers theoretical
support for improving hospital infection control strategies in the country, contributing to the
scientific debate on the antimicrobial resistance crisis and its implications for Brazilian public
health.

Keywords: Bacterial resistance; Hospital infection; Antibiotics; Hospital pharmacy; Public health
policies.
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Nas ultimas décadas, a resisténcia bacteriana tem se consolidado como uma das
mais preocupantes ameacas a saude publica global, desafiando sistemas de saude em
diferentes escalas e contextos. No Brasil, esse fenOmeno se agrava diante de fatores
estruturais, politicos e institucionais que dificultam a efetiva contenc¢ado da disseminagao
de microrganismos multirresistentes nos ambientes hospitalares. O uso indiscriminado
de antibidticos, a baixa adesdo a protocolos de prevencgao e controle de infec¢des, bem
como a limitada atuacdo integrada entre profissionais de saude, estdo entre os
elementos que intensificam esse cendrio critico (Silva; Paixdo, 2021; Oliveira; Silveira,
2022).

A Organizacdo Mundial da Sadde (OMS) ja reconheceu a resisténcia
antimicrobiana como uma prioridade global, destacando a urgéncia de acgdes
coordenadas para conter o avanco das superbactérias. No contexto brasileiro, além dos
desafios clinicos, os obstaculos enfrentados envolvem também a insuficiéncia de
politicas publicas eficazes, a fragilidade na formacdo continuada de profissionais da
salde e a caréncia de investimentos em tecnologias de vigilancia microbiolégica (Melo
et al.2020; Corréa et al.2022).

Ademais, estudos nacionais evidenciam que a atuacdao do farmacéutico
hospitalar representa uma peca-chave na promocdo do uso racional de antibidticos e na
implementacdao de medidas de controle da resisténcia microbiana, seja por meio da
gestdo de protocolos, da educacdo permanente ou da participacao ativa nas comissdes
de controle de infeccdo hospitalar (Silva; Paixdo, 2021).

Diante da complexidade do tema, torna-se essencial promover uma analise
critica da realidade brasileira em relacdo aos entraves enfrentados para o controle da
resisténcia bacteriana nos hospitais. A presente pesquisa se propde a realizar uma
revisao bibliografica que investigue os principais desafios enfrentados no Brasil nesse
campo, buscando compreender os fatores que contribuem para o agravamento do
problema, bem como discutir estratégias de enfrentamento baseadas em evidéncias
cientificas atualizadas. A sistematizacdo desse conhecimento tem por objetivo subsidiar
futuras praticas e politicas publicas voltadas a contencdo das infeccOes

multirresistentes, contribuindo, assim, para o fortalecimento da saude publica nacional.

Interference Journal
Volume 11, Issue 2 (2025), Page 5340-5362.



DESAFIOS E OBSTACULOS NO COMBATE AS BACTERIAS HOSPITALARES RESISTENTES A
ANTIBIOTICOS: UMA ANALISE BIBLIOGRAFICA DA REALIDADE BRASILEIRA
Moraes et. al. 2025

Diante desse cenario, o presente estudo tem como tema os desafios e obstaculos
enfrentados no combate as bactérias hospitalares resistentes a antibidticos no Brasil,
considerando a crescente complexidade da resisténcia microbiana e suas implicacées
para a segurancga do paciente e a efetividade das terapias antimicrobianas. A delimitagao
da pesquisa foca especificamente na realidade brasileira, analisando criticamente as
acOes institucionais, as politicas publicas e o papel do farmacéutico hospitalar na
contencdo de infec¢des causadas por microrganismos multirresistentes, com base em
producgdes cientificas publicadas entre os anos de 2015 e 2025.

A partir disso, formula-se o seguinte problema de pesquisa: quais sdo os
principais entraves enfrentados pelos hospitais brasileiros no enfrentamento das
infeccOes bacterianas resistentes, e de que forma as praticas institucionais e
profissionais contribuem para o agravamento ou controle dessa situacdo? Nesse
contexto, questiona-se: quais fatores estruturais e organizacionais influenciam a
disseminacdo de bactérias resistentes nos hospitais do pais? Qual é o papel
desempenhado pelo farmacéutico hospitalar frente ao uso racional de antibiéticos? As
politicas publicas brasileiras tém sido eficazes no controle da resisténcia microbiana?

Para responder a tais indagacdes, o objetivo geral da pesquisa é analisar, por
meio de revisdo bibliografica, os desafios enfrentados pelo sistema de saude brasileiro
no combate as bactérias hospitalares resistentes a antibidticos, com especial atencdo ao
papel do farmacéutico hospitalar e as estratégias nacionais de controle. Como objetivos
especificos, pretende-se: identificar os principais microrganismos multirresistentes
encontrados nos hospitais brasileiros; compreender os mecanismos bioldgicos e
institucionais que favorecem a resisténcia bacteriana; avaliar a eficacia das politicas
publicas de combate a resisténcia antimicrobiana; refletir sobre a contribuicdao do
profissional farmacéutico no contexto hospitalar; e sugerir estratégias para o
aprimoramento das praticas de contencdao microbiolégica no Brasil.

Com base nessas proposicoes, o estudo parte das seguintes hipoteses: (1) a
resisténcia bacteriana hospitalar no Brasil esta fortemente associada a fragilidade das
politicas publicas e a ma gestdo do uso de antibidticos; (2) o farmacéutico hospitalar,
guando integrado de maneira ativa a equipe multiprofissional, pode desempenhar papel
estratégico na prevencdo e controle das infec¢Ges resistentes; e (3) a precariedade da

infraestrutura hospitalar, somada a auséncia de protocolos padronizados e efetivos,
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contribui significativamente para o agravamento do problema.

Para alcangar os objetivos propostos, opta-se por um procedimento
metodoldgico de revisdo bibliografica com abordagem narrativa, conforme sugerido por
Cordeiro et al. (2007), o qual permite uma andlise ampla e interpretativa da literatura
disponivel. Essa abordagem é adequada para explorar os diversos aspectos envolvidos
na resisténcia bacteriana, a partir da integragao de fontes variadas e da identificacao de
lacunas tedricas. Segundo Gil (2010), a revisdo bibliogréafica constitui um importante
instrumento para o levantamento e analise do estado atual do conhecimento cientifico,
possibilitando o mapeamento de tendéncias e o aprofundamento de reflexdes criticas.
Ademais, fundamenta-se em uma abordagem qualitativa, conforme orienta Minayo
(2009), que busca compreender fendémenos sociais e institucionais em sua
complexidade, valorizando a interpretacao contextualizada dos dados.

A coleta dos dados bibliograficos foi realizada em bases de dados cientificas
reconhecidas, como PubMed, SciELO, LILACS, Google Académico e CAPES Periddicos,
com uso dos descritores: “resisténcia bacteriana”, “infec¢cdo hospitalar”, “antibidticos”,
“uso racional de antimicrobianos”, “farmdacia hospitalar” e “Brasil”. Serdo priorizados
artigos cientificos revisados por pares, diretrizes institucionais, relatdrios técnicos da
ANVISA, do Ministério da Saude e da Organizacdo Mundial da Saude (OMS), publicados
entre 2015 e 2025. As fontes selecionadas apresentaram relevancia metodoldgica e
aderéncia ao contexto brasileiro, sendo excluidas publicacdes com foco exclusivo em
realidades estrangeiras ou com dados defasados.

Essa abordagem permitiu n3dao apenas identificar os principais entraves
enfrentados pelos hospitais brasileiros, mas também refletir criticamente sobre as
possiveis estratégias de mitigacao, com énfase na atua¢ao do farmacéutico hospitalar e

na formulacdo de politicas publicas mais eficazes e integradas.
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REFERENCIAL TEORICO

O presente artigo teve como objetivo apresentar os principais fundamentos
tedricos e cientificos que sustentam a pesquisa proposta, abordando aspectos centrais
relacionados a resisténcia antimicrobiana (RAM) no contexto hospitalar brasileiro. A
partir da revisdo da literatura atual, buscou-se compreender o panorama nacional da
RAM, os fatores que contribuem para sua disseminagdo e as estratégias efetivas de
enfrentamento, com destaque para o papel essencial do farmacéutico hospitalar nesse

cenario.

Resisténcia Antimicrobiana no Brasil: Panorama Atual e Perspectivas

A resisténcia antimicrobiana (RAM) representa uma ameaca crescente a saude
publica, afetando sobremaneira o contexto hospitalar. No Brasil, esse desafio esta
diretamente relacionado ao uso irracional de antibiéticos e a fragilidade das estruturas
de vigilancia epidemioldgica, combinando fatores clinicos, institucionais e politicos.
Corréaetal. (2022) destacam que, embora programas nacionais como o PAN-BR tenham
sido implementados para fortalecer o enfrentamento da RAM, ainda existem lacunas no
conhecimento cientifico e na aplicagdo pratica das acdes de prevencdo. Em suas

palavras:

O Plano de Agdo Nacional para Prevengdo e Controle da Resisténcia
Antimicrobiana foi criado com o intuito de fortalecer o conhecimento e a base
cientifica por meio de vigilancia e pesquisa, [...], porém enfrenta limitacGes
na integracdo das agles intersetoriais e na execugdo regionalizada das
estratégias nacionais. (Corréa et al. 2022, p. 2)

Esse panorama revela que a simples existéncia de planos estratégicos nao
garante eficdcia na contencdo da RAM, exigindo envolvimento local e institucional
articulado. A relevancia dessa discussdao é acentuada na medida em que o consumo
hospitalar de antimicrobianos exerce efeito direto sobre a pressao seletiva exercida nos
microrganismos, ampliando a prevaléncia de cepas resistentes em ambientes criticos,
como Unidades de Terapia Intensiva (UTI) (Melo et al.,, 2022). Essa evidéncia
epidemioldgica reforca que o controle da RAM requer ndo apenas a formulacdo de
politicas, mas sua implementacdo com monitoramento efetivo do consumo e da
resisténcia.

A literatura nacional também destaca que, apesar de estarem disponiveis
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recursos técnicos adequados, ha dificuldade na adesdo a praticas melhores em locais
onde ha escassez de recursos humanos e institucionais. Estudos apontam que a
sobrecarga de trabalho e a caréncia de profissionais especializados (como
microbiologistas e farmacéuticos clinicos) dificultam a atualizagdo e a aderéncia a guias
terapéuticos e protocolos de uso racional (DE Oliveira et al.,, 2013). Essa realidade
denuncia a necessidade de reforgar a formacgao dos profissionais e consolidar equipes
multidisciplinares dedicadas ao controle da RAM.

Corréa et al. (2022) propdem uma agenda integrada de pesquisa que articule
vigilancia epidemioldgica, investigacdo laboratorial e avaliacdo de politicas de uso
racional de antimicrobianos, recomendando a criagdao de bases de dados nacionais que
permitam andlises comparativas entre regioes. Consideram fundamental:

e Mapear a ocorréncia de cepas multirresistentes em diferentes regides;

e Vincular o consumo hospitalar de antimicrobianos aos padrdes de resisténcia;

e Fortalecer os mecanismos regulatérios da ANVISA e do Ministério da Saude,
alinhados com politicas de prevencao intrasetoriais.

Sem essa articulacdo, os esforcos isolados tornam-se limitados e ineficazes
frente a complexidade da RAM no sistema de saude brasileiro.

Confirmando a relacdo estreita entre consumo hospitalar de antimicrobianos e
resisténcia, Melo et al. (2022) identificaram associa¢do estatisticamente significativa
entre volumes elevados de uso e aumento de cepas multirresistentes. A analise indica
gque estratégias de controle devem incluir monitoramento continuo do consumo,
identificacdo de antimicrobianos de maior risco (como cefalosporinas de terceira
geracao e carbapenémicos) e revisdo de protocolos de prescricao.

Essa dinamica reforca a légica do stewardship antimicrobiano, que envolve
farmacéuticos, microbiologistas e infectologistas, com objetivo de reduzir prescri¢cdes
desnecessarias e ajustar terapias com base em evidéncias microbioldgicas. Sem esse
controle, o risco de desenvolvimento e disseminacdo de clones resistentes permanece

elevado.

IntervengGes Hospitalares para Prevengao e Controle
A segunda vertente do referencial se debrucga sobre as intervenc¢des possiveis

nos ambientes hospitalares para prevencdao e controle da RAM, considerando os
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subsidios oferecidos pela literatura nacional.

De Melo et al. (2020) identificaram, em revisao de evidéncias, quatro estratégias
fundamentais para o controle da RAM:

e Programas de stewardship antimicrobiano — envolvendo revisdo de prescricao,
limites de uso e auditoria clinica;

e Integracdo de sistemas eletrénicos — para alertas sobre interagOes, alergias e
dosagens;

e Biomarcadores clinicos e laboratoriais — para otimizar decisGes terapéuticas;

e Educacgdo continuada — capacitacdo periddica de equipes multidisciplinares.

As maiores barreiras mencionadas incluem: deficiéncia de infraestrutura, falta
de pessoal capacitado e sobrecarga assistencial (Melo et al., 2020).

Oliveira et al. (2013), em pesquisa com profissionais de saude, apontam que
mesmo em instituicdes com reconhecimento da importancia dos programas, persiste a
falta de protocolos claros, suporte administrativo limitado e conflitos interprofissionais.
Muitos relatam uma cultura organizacional inibidora a adocdo de praticas integradas,
além da fragmentacdo dos setores que dificultam planos coerentes de melhoria da
seguranga do paciente.

Essa realidade é particularmente evidente em hospitais publicos de médio e
grande porte, em que pressdes orcamentarias limitam investimentos em diagndsticos
microbioldgicos rapidos, software de apoio clinico e capacitacdo continuada.

A andlise das evidéncias sugere que, embora exista reconhecimento do
problema, as ac¢Oes concretas ficam reféns da rotina assistencial e das prioridades
administrativas. Assim, apesar de iniciativas pontuais em centros de exceléncia, a
maioria das instituicdes ainda carece de um programa estruturado de prevencdo e

controle da RAM.

Papel do Farmacéutico Hospitalar na Contencdao da RAM

O farmacéutico hospitalar desempenha um papel central no stewardship
antimicrobiano, atuando na definicao de protocolos terapéuticos, revisao da prescricao,
monitoramento de efeitos adversos e ajuste de doses segundo parametros
farmacocinéticos e microbioldgicos. Silveira e Oliveira (2022) enfatizam que a

autoridade profissional desse profissional, quando efetiva, resulta em redugao
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significativa de uso inadequado de antimicrobianos, diminuicdo de interagdes
medicamentosas e melhora na adesdo a diretrizes terapéuticas.

Além disso, um estudo de Melo et al. (2020) aponta que a participacdo ativa do
farmacéutico nas comissGes hospitalares de controle de infec¢do e em programas de
educacdo continuada contribui para a disseminacdo de boas praticas. Em especial, sua
atuacdo é fundamental no desenvolvimento de protocolos clinicos adaptados ao perfil
epidemioldgico local, reduzindo ciclos desnecessdrios de tratamento e promovendo
substituicOes por alternativas seguras e eficazes.

Entretanto, Oliveira e Silveira (2022) apontam que a pratica do stewardship
encontra barreiras institucionais:

e Autoridade limitada: o farmacéutico muitas vezes ndo possui autonomia clinica
para alterar prescricdes sem consenso médico;

e Reconhecimento insuficiente: as gestdes hospitalares frequentemente
subestimam o impacto terapéutico e econ6mico da atividade farmacéutica
sistematica;

e Falta de estrutura: escassez de recursos para monitoramento de consumo,
indicadores de qualidade e suporte tecnolégico adequado.

Esses limites impactam diretamente na efetividade das a¢des de controle de
RAM, exigindo uma reflexdo sobre a ampliacdo do escopo das atribuicbes e o
fortalecimento do reconhecimento institucional da func¢do farmacéutica clinica.

Para superar os entraves, a literatura recomenda:

Formalizar a participacdo do farmacéutico como membro titular de comissées de

controle de infeccdo hospitalar (CCIH) e de programas de stewardship;

Investir na capacita¢do técnica e cientifica continuada desses profissionais;

Incorporar indicadores de consumo e resisténcia nos sistemas de informacao

hospitalares;

Estabelecer protocolos interdisciplinares com metas claras de redugdo de RAM.
Essas medidas alinham-se ao recomendado por Corréa et al. (2022) e Melo et al.
(2020), promovendo um ambiente hospitalar mais seguro, com uso racional de

antimicrobianos e vigilancia epidemioldgica eficaz.
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Contextualizagdo Historica e Evolugdo da Resisténcia Bacteriana no Ambito Hospitalar
no Brasil

A resisténcia bacteriana no ambiente hospitalar brasileiro consolidou-se como
um fendmeno complexo e cumulativo, cuja origem remonta ao periodo de expansao do
uso de antimicrobianos a partir da década de 1950, quando os hospitais passaram a
integrar rotinas mais sistematizadas de antibioticoterapia empirica. Nesse periodo, a
introducdo de farmacos como penicilinas, sulfonamidas e posteriormente
cefalosporinas foi inicialmente celebrada como marco revolucionario na terapéutica
anti-infecciosa, sendo amplamente adotada sem protocolos rigidos de controle (Silva;
Paixdo, 2024).

No entanto, a auséncia de politicas regulatdrias e a cultura hospitalar pautada
na prescricdo baseada exclusivamente na experiéncia clinica, e ndo em
protocolos microbioldgicos, favoreceram o surgimento das primeiras cepas
resistentes em ambientes assistenciais urbanos de grande circulagdo de
pacientes (Silva; Paixdao, 2024)

Estudos epidemioldgicos classicos desenvolvidos em hospitais de referéncia no
eixo Sudeste, nas décadas de 1970 e 1980, ja indicavam a presenca de Staphylococcus
aureus resistente a meticilina (MRSA) e de enterobactérias produtoras de
betalactamases, demonstrando que o fenOmeno da resisténcia se estruturava de forma
silenciosa, porém progressiva (De Oliveira et al. 2013). Esse contexto histérico
demonstra que a RAM ndo emergiu como evento pontual, mas como um processo de
selecdo adaptativa induzida pelo uso sistematico de antibidticos, intensificado pela
precariedade das primeiras politicas nacionais de vigilancia microbiolégica.

A literatura aponta que, nas décadas seguintes, a expansao hospitalar publica e
privada no Brasil, somada ao aumento da complexidade assistencial, intensificou o
consumo de antimicrobianos sem a devida contrapartida em sistemas de controle e

monitoramento (Corréa et al.2022).

Esse cendrio consolidou uma cultura institucional de prescri¢do excessiva, na
qual a antibioticoterapia era frequentemente iniciada sem confirmagdo
laboratorial, contribuindo para a pressdo seletiva de microrganismos
multirresistentes nas unidades de internagdo, especialmente em Unidades de
Terapia Intensiva (Corréa et al.2022).

Dessa forma, evidencia-se que a resisténcia antimicrobiana no contexto
hospitalar brasileiro ndo é apenas consequéncia do avanco tecnoldgico e do aumento

da demanda assistencial, mas o reflexo direto de uma trajetdria histdrica marcada pela
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auséncia de politicas estruturadas de vigilancia, pela fragilidade dos mecanismos de
regulacdo e pelo uso empirico e pouco racional de antibiéticos. Essa combinac¢do de
fatores consolidou um ambiente propicio para a selecdo e disseminacdo de cepas
resistentes, revelando a urgéncia de estratégias integradas que envolvam gestdo

institucional, analise epidemioldgica local e atuagcdo multiprofissional qualificada.

Avanco Epidemioldgico da RAM no Brasil entre 2000 e 2020: Do Reconhecimento

Institucional a Crise Sanitaria

A partir dos anos 2000, o Brasil passou a integrar cenarios globais de vigilancia
epidemioldgica voltados ao monitoramento da resisténcia antimicrobiana, alinhando-se
parcialmente as diretrizes da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) e da Organizacao
Pan-Americana da Saude (OPAS), que ja alertavam para o crescimento exponencial de
cepas hospitalares multirresistentes em paises de média renda (OPAS, 2019). Nesse
contexto, a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) instituiu protocolos de
notificacdo compulsdria para eventos relacionados a microrganismos de relevancia
clinica, como Pseudomonas aeruginosa, Acinetobacter baumannii e enterobactérias
produtoras de Carbapenemase (KPC), reconhecendo oficialmente a RAM como
problema de seguranca do paciente (ANVISA, 2018).

Relatérios publicados entre 2007 e 2015 evidenciaram um crescimento
expressivo nos indices de infeccdes hospitalares por bactérias resistentes,
especialmente em hospitais publicos de alta complexidade, onde fatores como
superlotacdo, sobrecarga de profissionais e precarizacdo dos servicos de microbiologia
clinica dificultavam a implementacdo de protocolos de contencdo da resisténcia (Melo
et al. 2020).

Essa fase é descrita pela literatura como o periodo de virada epidemioldgica, no
gual a resisténcia deixou de ser um evento isolado restrito a grandes centros urbanos e
passou a se espalhar por unidades hospitalares de médio porte em todas as regides
brasileiras (ANVISA, 2018).

Em 2017, com a adesdao formal do Brasil ao Plano Global de Acdo para a
Resisténcia Antimicrobiana da OMS, foi elaborado o Plano Nacional para Prevencado e

Controle da RAM (PAN-BR), que passou a orientar instituicdes hospitalares quanto a
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racionalizagdo do uso de antimicrobianos e a estruturacao de Comissdes de Controle de
Infecgao Hospitalar com enfoque em stewardship farmacéutico (Corréa et al. 2022). No
entanto, apesar dos avancgos institucionais e da producdo de normativas técnicas, a
literatura evidencia que a implementacdo das estratégias previstas permaneceu
fragmentada, com disparidades significativas entre regides mais desenvolvidas e areas
com menor densidade tecnolégica (Oliveira et al. 2013).

Esse intervalo de duas décadas demonstra que, embora o reconhecimento
institucional do problema tenha avangado, a efetividade das politicas publicas ficou
condicionada a capacidade técnica e operacional dos hospitais, revelando uma lacuna
estrutural entre teoria normativa e pratica assistencial. “Assim, o periodo histérico de
2000 a 2020 consolidou a RAM como emergéncia sanitaria nacional, associada ndo
apenas a fatores microbioldgicos, mas também a determinantes sistémicos, logisticos e
politicos da saude brasileira” (Oliveira et al. 2013).

Portanto, percebe-se que a resisténcia antimicrobiana no Brasil é resultado de
uma interacdao complexa entre fatores clinicos, institucionais e politicos, evidenciando
gue avang¢os normativos e protocolos de prevencgdo, por si sO, sdo insuficientes para
conter a disseminag¢ao de microrganismos multirresistentes. A consolidacdao da RAM
como emergéncia sanitaria nacional reforca a necessidade de estratégias integradas,
gue aliem capacitacdo técnica, fortalecimento da infraestrutura hospitalar e articulagao
de politicas publicas efetivas, garantindo que as medidas de prevencdo e controle sejam

aplicadas de forma consistente e sustentada.

A Resisténcia Antimicrobiana como Evento de Clinica Ampliada: Entre o Fator

Microbioldgico e os Determinantes Estruturais do SUS

A resisténcia antimicrobiana, antes analisada apenas sob a ética microbiolégica,
passou a ser compreendida como um fendmeno complexo, atravessado por elementos
clinicos, sociais, econdmicos e institucionais, especialmente no contexto do Sistema
Unico de Saude (SUS). A literatura contemporanea reforca que a RAM n3o emerge
apenas do uso inadequado de antibidticos, mas da combinacado de fatores como acesso
desigual a exames microbioldgicos, falhas na logistica farmacéutica, rotatividade de

equipes, insuficiéncia de programas de educacdo permanente e cultura institucional

Interference Journal
Volume 11, Issue 2 (2025), Page 5340-5362.



DESAFIOS E OBSTACULOS NO COMBATE AS BACTERIAS HOSPITALARES RESISTENTES A
ANTIBIOTICOS: UMA ANALISE BIBLIOGRAFICA DA REALIDADE BRASILEIRA
Moraes et. al. 2025

fragmentada (De Oliveira et al. 2013).

Nesse sentido, Silva, Freitas e Tolentino (2022) destacam que os ambientes
hospitalares brasileiros muitas vezes operam dentro de uma légica reativa e nao
preventiva, em que o antibidtico é prescrito como ferramenta imediata de contengdo
clinica, sem que haja suporte laboratorial para confirmar diagndstico etioldgico ou
orientar o espectro de a¢do ideal para cada caso. Assim, o uso de antimicrobianos de
amplo espectro se torna pratica recorrente, contribuindo para a pressao seletiva de

cepas resistentes. Silva e Paixao reforcam que:

Essa realidade é agravada pela desigualdade estrutural entre hospitais
privados com acesso a tecnologias de ponta e hospitais publicos com
limitagdo de materiais basicos para coleta e transporte de amostras
microbiolégicas, o que afeta diretamente a conduta terapéutica. Nessa
perspectiva, a RAM deixa de ser apenas um problema cientifico e se configura
como expressdo de injustica sanitaria, uma vez que os pacientes de regides
mais vulneraveis sdo mais frequentemente expostos a tratamentos empiricos
prolongados, infec¢Ges recorrentes e maior mortalidade associada a falhas
terapéuticas (Silva; Paixdo, 2024).

Melo et al. (2022) reforgam que o uso de antimicrobianos em larga escala sem
anadlise epidemiolégica local compromete a efetividade das estratégias de stewardship,
visto que os protocolos muitas vezes sdo baseados em dados internacionais ou de
centros de referéncia e nao refletem o perfil microbiolégico real das unidades
hospitalares regionais. Assim, o combate a RAM deve ser pensado dentro de uma légica
de clinica ampliada, em que decisGes terapéuticas sejam integradas ao contexto
epidemioldgico, social e estrutural da instituicdo de saude, exigindo atuacdo mais ativa
dos farmacéuticos hospitalares nos processos de planejamento, analise e intervencao
clinica.

Essa mudancga de paradigma rompe com uma visao reducionista da resisténcia,
reconhecendo que o microrganismo resistente é também produto de decisdes
administrativas, politicas de aquisicdo de medicamentos, capacidade laboratorial e
modelos de formacao profissional em salde, aspectos que precisam ser abordados para
gue o enfrentamento da RAM produza resultados consistentes no Brasil (Melo et al.
2022).

Dessa forma, evidencia-se que o enfrentamento eficaz da resisténcia
antimicrobiana requer uma abordagem multidimensional, na qual o protagonismo do

farmacéutico hospitalar se alia a analise critica de politicas institucionais, a otimizacdo
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de recursos laboratoriais e a adequagao das praticas clinicas ao contexto regional.
Somente com essa integracao entre gestao, ciéncia e pratica clinica sera possivel reduzir
a disseminacdo de microrganismos multirresistentes e consolidar estratégias de

stewardship realmente efetivas no cenario hospitalar brasileiro.

Esta pesquisa caracteriza-se como um estudo de abordagem qualitativa, de
natureza exploratéria e descritiva, com procedimento metodolégico de revisao
bibliografica com abordagem narrativa, conforme proposto por Cordeiro et al. (2007). A
abordagem qualitativa foi escolhida por permitir a compreensdo aprofundada dos
fatores sociais, institucionais e profissionais que influenciam a disseminag¢dao da
resisténcia bacteriana no ambiente hospitalar brasileiro.

A revisdo narrativa da literatura, segundo Gil (2010), é apropriada para mapear
o estado da arte de determinado tema, identificar lacunas tedricas, refletir criticamente
sobre praticas consolidadas e formular propostas de melhoria baseadas em evidéncias.
Trata-se de uma técnica flexivel e integrativa, que ndo se restringe a critérios rigidos
como nas revisdes sistematicas, mas que privilegia a construcao de sentido a partir da
analise critica das fontes selecionadas.

O recorte temporal adotado para a selecdo dos materiais foi o periodo entre
2015 e 2025, com o objetivo de garantir a atualidade e relevancia das informagdes. A
selecdo das publicacGes foi realizada em bases de dados cientificas reconhecidas, como
PubMed, SciELO, Google Académico, LILACS e CAPES Periddicos. Os descritores
utilizados para a busca foram: “resisténcia bacteriana”, “infeccdo hospitalar”,
“antibidticos”, “farmacia hospitalar”, “uso racional de antimicrobianos” e “Brasil”.

Foram incluidas publicacdes nacionais e internacionais que abordem a realidade
brasileira, com énfase em artigos cientificos revisados por pares, diretrizes técnicas de
drgdos oficiais como a ANVISA, o Ministério da Salude e a Organizacdo Mundial da Saude
(OMS), bem como documentos normativos e estudos técnico-cientificos que
contribuam de forma efetiva para o aprofundamento da discussdo sobre resisténcia
antimicrobiana em hospitais brasileiros. Foram excluidas publicagées com foco exclusivo

em contextos internacionais desvinculados da realidade brasileira, além de materiais

Interference Journal
Volume 11, Issue 2 (2025), Page 5340-5362.



DESAFIOS E OBSTACULOS NO COMBATE AS BACTERIAS HOSPITALARES RESISTENTES A
ANTIBIOTICOS: UMA ANALISE BIBLIOGRAFICA DA REALIDADE BRASILEIRA
Moraes et. al. 2025

com dados desatualizados ou fragilidades metodoldgicas relevantes.

Por tratar-se de uma revisao bibliografica, a "amostra" neste estudo corresponde
ao conjunto de documentos cientificos selecionados a partir dos critérios previamente
definidos. A selegao seguira uma amostragem nao probabilistica por conveniéncia, com
base na relevancia temadtica, adequacdo metodoldgica e atualidade das fontes. A
amostra foi composta por estudos publicados entre 2015 e 2025 que abordem a
resisténcia bacteriana hospitalar no Brasil, o papel do farmacéutico hospitalar, as
praticas de prescricao de antibidticos e as politicas publicas voltadas ao controle de
infecgdes multirresistentes.

Os dados foram coletados por meio de levantamento bibliografico estruturado,
utilizando consultas a bases de dados cientificas indexadas. O instrumento
metodolégico utilizado foi um roteiro de leitura critica, com critérios definidos de
inclusdo e exclusdo de materiais, além de fichamentos organizados em categorias
tematicas relevantes para os objetivos do estudo. A coleta foi realizada no segundo
semestre de 2025, de forma remota, através das plataformas académicas online
mencionadas.

A analise dos dados foi conduzida com base em analise qualitativa e
interpretativa de contelido, conforme proposta por Minayo (2012). Os textos
selecionados foram examinados de forma critica, buscando-se identificar recorréncias,
lacunas, contradicGes, evidéncias e padrdes temadticos relacionados a resisténcia
bacteriana hospitalar no Brasil. A apresentacdo dos dados foi realizada de forma
discursiva e descritiva, com sistematizacdo dos principais achados em eixos tematicos
gue dialoguem com os objetivos e hipéteses da pesquisa.

Essa abordagem permitiu uma visdo ampla e aprofundada dos desafios
enfrentados pelo sistema de saude brasileiro no controle de bactérias multirresistentes,
subsidiando reflexdes sobre a atuacdo do farmacéutico hospitalar, a efetividade das

politicas publicas e as estratégias institucionais de contenc¢do da resisténcia microbiana.

Interference Journal
Volume 11, Issue 2 (2025), Page 5340-5362.



DESAFIOS E OBSTACULOS NO COMBATE AS BACTERIAS HOSPITALARES RESISTENTES A
ANTIBIOTICOS: UMA ANALISE BIBLIOGRAFICA DA REALIDADE BRASILEIRA
Moraes et. al. 2025

A presente secdo tem como objetivo integrar e interpretar as evidéncias
cientificas levantadas ao longo do estudo, com foco na resisténcia antimicrobiana (RAM)
no contexto hospitalar brasileiro. Para tanto, foram selecionados estudos nacionais
recentes que abordam aspectos epidemiolégicos, institucionais e clinicos da RAM, bem
como estratégias de prevencao e controle, destacando o papel do farmacéutico
hospitalar e de programas de stewardship antimicrobiano. Os autores e seus respectivos
estudos, incluindo objetivos, metodologias e principais achados, estao sintetizados na
Tabela 1, permitindo uma visdo organizada e comparativa das contribuicdes cientificas
disponiveis. A andlise subsequente busca relacionar essas evidéncias, identificar
padrdes e lacunas, e discutir as implicacdes praticas para o enfrentamento da RAM em

hospitais brasileiros.

Tabela 1: Estudos utilizados na pesquisa

Autores Ano Objetivo do Metodologia Resultados Relevancia
Estudo para o tema
Identifica
lacunas na
Analisar a vigilancia Fundamenta a
resisténcia epidemioldgica e | necessidade de
Corréa, antimicrobiana na politicas
Juliana 2022 no Brasil e Revisdo implementacdo | estruturadas e
Silva et al. propor uma narrativa de politicas; vigilancia
agenda propde ativa no
integrada de integracdo entre combate a
pesquisa vigilancia, RAM
pesquisa e
regulamentacio
Destaca
Revisar programas de Fornece
evidéncias stewardship, subsidios
De Melo, sobre educacdo sobre
Roberta 2020 intervengdes Revisdo de continuada, estratégias
Creveldrio hospitalares evidéncias integracdo efetivas de
et al para prevencao tecnoldgica e prevencio e
e controle da uso de barreiras de
RAM biomarcadores; | implementacdo
aponta barreiras
institucionais
Profissionais
relatam Evidencia a
Avaliar dificuldades na | importancia do
De Oliveira, perspectivas Estudo adesdo a engajamento e
Adriana 2013 dos qualitativo protocolos e capacitacio
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Cristina et profissionais de com falta de suporte | profissional na
al. saude sobre profissionais | administrativo; | implementagdo
contengdo da de satde barreiras de estratégias
RAM culturais e de controle
estruturais
Uso elevado de
antimicrobianos
associado a Apoia a
Correlacionar o aumento de argumentacao
Melo, Paulo uso de Revisdo cepas sobre a
Monteiro de | 2022 | antimicrobianos | integrativa da | multirresistentes; | necessidade de
et al. e resisté€ncia em literatura reforca stewardship e
hospitais importincia do | monitoramento
monitoramento € | do consumo
protocolos
adaptados
Oliveira, Discutir o RAM € um Contextualiza
Anselmo 2022 | desafio global Artigo de problema global | a RAM como
Gomes de; da resisténcia revisao com multiplos | questdo global,
Silveira, microbiana determinantes; reforcando a
Damaris solucdes complexidade
requerem do tema
abordagem
sistémica
Silva, Destaca fatores
Arthur clinicos, Ajuda a
Anderson; Identificar institucionais e entender
Freitas, 2022 fatores Revisdo sociais que determinantes
Flavia associados a integrativa favorecem locais e fatores
Garcia; resisténcia RAM; reforca associados a
Tolentino, antimicrobiana necessidade de RAM
Vanessa acoes integradas
Pereira
Alta prevaléncia Demonstra
de infecgdes impacto da
Silva, Avaliar hospitalares RAM em
Arthur prevaléncia de resistentes; situacdes
Anderson; infeccoes Estudo indica criticas,
Paixao, 2024 bacterianas e | observacional | importancia de reforcando a
Thayglerson resisténcia em hospitalar protocolos necessidade de
Augusto pacientes com especificos para protocolos
Almeida COVID-19 contextos de adaptados
pandemia

Fonte: Autores (2025)

A partir da Tabela 1, que apresenta os autores e estudos utilizados neste artigo,

observa-se que a resisténcia antimicrobiana (RAM) constitui um problema multifatorial,

envolvendo determinantes microbioldgicos, clinicos, institucionais e sociais. Corréa et

al. (2022) destacam que, embora existam iniciativas nacionais, como o Plano de Acdo

Nacional para Prevencdo e Controle da Resisténcia Antimicrobiana (PAN-BR), ha lacunas
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significativas na implementacao local das politicas, refletindo em disparidades regionais
no controle das infec¢Ges hospitalares. Essa constatagao evidencia que a existéncia de
programas estratégicos nao é suficiente para a efetividade das acdes, sendo necessario
que o planejamento esteja articulado com a realidade operacional e epidemiolégica de

cada unidade hospitalar.

De Melo et al. (2020) reforcam a relevancia da implementacdo de programas de
stewardship antimicrobiano, educacdo continuada e integracao de sistemas eletrénicos
como ferramentas centrais para a conten¢dao da RAM. Entretanto, os autores enfatizam
gue a falta de infraestrutura, pessoal qualificado e recursos tecnoldgicos compromete a
efetividade dessas intervengdes. Observa-se, portanto, que a barreira ndo esta apenas
no conhecimento cientifico, mas também na capacidade operacional das instituicdes

hospitalares, o que reflete a complexidade sistémica do fendmeno da resisténcia.

No ambito clinico e epidemioldgico, Melo et al. (2022) demonstram uma
associagao estatisticamente significativa entre o consumo elevado de antimicrobianos e
o aumento de cepas multirresistentes. Este achado evidencia que a pressao seletiva
exercida pelo uso indiscriminado de antibiéticos é um fator critico na proliferagdo de
microrganismos resistentes. Tal relacdo reforca a necessidade de integracdo entre
vigilancia epidemioldgica, monitoramento do consumo hospitalar e protocolos de
prescricao baseados em evidéncias microbioldgicas locais. A andlise sugere que decisGes
terapéuticas devem transcender uma abordagem puramente clinica e considerar o

contexto institucional, epidemioldgico e social da instituicdao de salude.

Por sua vez, Oliveira e Silveira (2022) apontam que o papel do farmacéutico
hospitalar é central para a implementacdo de medidas efetivas de contencdo da RAM.
A atuacdo desse profissional em comissGes hospitalares, revisdao de prescricGes e
desenvolvimento de protocolos adaptados ao perfil local é determinante para reduzir
ciclos terapéuticos desnecessarios e otimizar o uso racional de antimicrobianos. No
entanto, barreiras institucionais, como autoridade clinica limitada, reconhecimento
insuficiente e falta de recursos tecnoldgicos, ainda comprometem a efetividade das
acbes de stewardship. A literatura indica que superar essas barreiras demanda
formalizacdo da atuacdo do farmacéutico, capacitacdo continua e integracdo

interprofissional (Corréa et al. 2022; Melo et al. 2020).
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De Oliveira et al. (2013) complementam a analise ao destacar que a percepc¢ao
dos profissionais de saude sobre os desafios da RAM envolve ndo apenas a escassez de
recursos e protocolos claros, mas também aspectos culturais e de comunicacdo
intersetorial dentro das instituicdes. A fragmentacdao dos setores hospitalares e a
auséncia de uma cultura organizacional voltada a prevencdo da RAM contribuem para a
adogdo irregular de boas praticas, independentemente da existéncia de programas
nacionais ou regionais. Essa constatacdo evidencia que a resisténcia antimicrobiana
deve ser compreendida ndo apenas como um problema microbiolégico, mas como um

fenbmeno social e organizacional, que exige abordagens integradas e multidisciplinares.

Silva, Freitas e Tolentino (2022) enfatizam ainda os fatores associados a RAM,
como uso inadequado de antibidticos, alta rotatividade de profissionais, sobrecarga
assistencial e auséncia de monitoramento continuo. Estes elementos corroboram a
visdo de que a resisténcia bacteriana é produto da interacdo entre fatores clinicos,
administrativos e epidemiolégicos. Além disso, Silva e Paixdao (2024) apontam que
pacientes internados com COVID-19 apresentaram maior prevaléncia de infec¢des
bacterianas multirresistentes, evidenciando que emergéncias sanitdrias amplificam o
impacto da RAM e exigem estratégias de contencdo mais robustas, com atencao

especifica ao contexto hospitalar regional.

Por fim, a andlise critica dos estudos permite identificar que, apesar dos avancos
na pesquisa e da existéncia de programas estruturados, persistem lacunas significativas
na implementacdo pratica de medidas de controle da RAM. A integracdo de vigilancia
epidemioldgica, monitoramento de consumo de antimicrobianos, capacitacdo
profissional e atuacdo estruturada do farmacéutico hospitalar emerge como eixo central
para o enfrentamento efetivo da resisténcia bacteriana nos hospitais brasileiros. Esse
conjunto de evidéncias reforca a necessidade de politicas intersetoriais, alinhamento
com protocolos baseados em dados locais e promoc¢do de cultura institucional de uso
racional de antimicrobianos, para que os esforcos em prevencao e controle da RAM

resultem em impactos clinicos e epidemiolégicos concretos.
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O presente estudo evidenciou que a resisténcia antimicrobiana (RAM) constitui
um desafio complexo e multifatorial no contexto hospitalar brasileiro, envolvendo
fatores microbiolégicos, clinicos, institucionais e sociais. A analise critica da literatura
mostrou que, embora existam programas nacionais, como o Plano de A¢do Nacional
para Prevencao e Controle da Resisténcia Antimicrobiana (PAN-BR), lacunas persistem
na implementacdo pratica, refletindo disparidades regionais e limitacdes operacionais
das unidades hospitalares (Corréa et al. 2022; De Melo et al. 2020).

Observou-se que o consumo inadequado e indiscriminado de antimicrobianos
exerce pressdao seletiva sobre os microrganismos, favorecendo o surgimento e a
disseminacdo de cepas multirresistentes, especialmente em contextos de alta
complexidade assistencial, como Unidades de Terapia Intensiva (Melo et al. 2022; Silva
e Paixdo, 2024). Essa constatacdo reforca que decisbes terapéuticas devem ser
fundamentadas em protocolos baseados em evidéncias microbioldgicas locais e
integradas a realidade epidemiolégica, administrativa e social das instituicGes.

O estudo também destacou o papel central do farmacéutico hospitalar na
contenc¢ao da RAM, sobretudo na implementacao de programas de stewardship, revisao
de prescricGes, monitoramento de efeitos adversos e desenvolvimento de protocolos
adaptados ao perfil epidemioldgico local. Entretanto, barreiras institucionais, como
autoridade clinica limitada, reconhecimento insuficiente e escassez de recursos
tecnolégico, ainda comprometem a efetividade dessas a¢des, indicando a necessidade
de ampliacdo das atribui¢cdes profissionais, capacitacdo continua e fortalecimento da
integracdo interprofissional (Oliveira e Silveira, 2022; Melo et al. 2020).

Além disso, a andlise revelou que fatores culturais e estruturais, como
fragmentacdo intersetorial, sobrecarga assistencial e auséncia de monitoramento
continuo, contribuem para a disseminacdo da RAM e dificultam a ado¢do de boas
praticas, mesmo em instituicdes que reconhecem a importancia dos programas (De
Oliveira et al. 2013; Silva, Freitas e Tolentino, 2022). A emergéncia de crises sanitarias,
como a pandemia de COVID-19, exacerbou tais desafios, demonstrando que situacdes

extraordinarias intensificam a pressdo sobre o sistema hospitalar e amplificam os riscos
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associados a resisténcia bacteriana (Silva e Paixdo, 2024).

Portanto, o enfrentamento efetivo da RAM no Brasil demanda uma abordagem
integrada e multidisciplinar, articulando politicas publicas, vigilancia epidemioldgica,
monitoramento do consumo de antimicrobianos, educagao continuada das equipes de
salde e atuacdo estruturada do farmacéutico hospitalar. A promoc¢do de uma cultura
institucional de uso racional de antimicrobianos e a implementagdao de protocolos
baseados em evidéncias locais sdo fundamentais para que os esforcos em prevencao e
controle resultem em impactos clinicos, epidemioldgicos e econémicos concretos.

Dessa forma, a pesquisa contribui para a compreensao do panorama da RAM no
contexto hospitalar brasileiro, destacando que a resisténcia antimicrobiana ndo é
apenas um problema microbioldgico, mas um fendmeno complexo que exige acdes
articuladas entre profissionais, instituicdes e politicas de saude, visando a melhoria da

seguranca do paciente e a sustentabilidade do sistema de saude.
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