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Resumo

JUSTIFICATIVA E OBJETIVOS: A escolha da antibioticoterapia adotada em pacientes acometidos de complicagdes infecciosas
pés-cirtrgicas demanda experiéncia clinica hospitalar. O objetivo deste trabalho foi discutir a migracdo da antibioticoterapia em
paciente devido ao surgimento de nova infeccdo. RELATO DE CASO: Paciente feminino, 45 anos, internou-se em um hospital
publico de Belo Horizonte (Minas Gerais) para fechamento de colostomia realizada devido a acidente com arma de fogo ha 90
dias. Para realizacdo da cirurgia de fechamento da colostomia, fez-se uso de cefoxitina como antibioticoterapia profilatica, 2g V.
Ap6s 3 dias, a paciente apresentou dor na cicatriz cirdrgica, vomitos e febricula. Sendo realizados os procedimentos necessarios
e iniciado esquema de antibiéticos com clindamicina e gentamicina. Apés dois dias, a paciente apresentou febre, taquicardia,
taquipneia, queda da pressdo arterial e queda da saturagdo arterial de oxigénio. Radiografia de térax mostrou consolidagdo na
base do pulmao direito, sendo prescrita fisioterapia respiratdria, e os antibiéticos vancomicina e meropenem. Paciente apresentou
melhora clinica e recebeu alta em boas condi¢des médicas no 15° dia de internagdo hospitalar. CONCLUSAO: A modificacdo
dos antibiéticos ocorreu devido a necessidade de adequagao terapéutica especifica da infecgdo pos-cirdrgica e surgimento de
pneumonia hospitalar. Os principais determinantes desta escolha foram a abrangéncia do espectro de acado dos antibiéticos e os
patégenos prevalentes no ambiente hospitalar.
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