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Introducdo: A neutropenia febril (NF) € uma urgéncia oncologica com ata morbimortalidade
devido a sua associacdo com infecgdes bacterianas e€/ou fungicas. O tratamento consiste na
introducdo precoce de terapia antimicrobiana empirica até a identificacdo do agente etiol 6gico.
Objetivo: Descrever o perfil epidemiolgico e microbiolégico, a taxa de transferéncia para UTI e
desfecho de pacientes com neutropenia febril e cultura positiva para bactérias Gram-negativas em
um servigo de referéncia em oncopediatria. Metodologia: Trata-se de estudo descritivo onde
foram avaliados pacientes admitidos entre 2015 e 2017. Foram incluidos 31 pacientes com NF e
cultura positiva para bactérias Gram negativas que foram divididos em 2 grupos: grupo 1 tratados
com cefepime e grupo 2 tratados com piperacilina/tazobactam e amicacina. Resultados: O perfil
de pacientes nos grupos foi de crian¢as do sexo masculino, com idade entre 0 — 2 anos, com
doenca linfoproliferativa e com pneumonia como sitio de infecgdo. No grupo 1, a bactéria mais
identificada foi a Pseudomonas aeruginosa, ja no grupo 2 foi a Klebsiella pneumoniae. A taxa de
resisténcia a carbapenémicos parece demonstrar reducdo no grupo 2. A necessidade de
progressao de antibiéticos reduziu de 91,67% para 84,21% entre 0s grupos, sendo 0 meropenem e
a polimixina os antimicrobianos que tiveram mais reducdo. Em relacdo ao tempo de
internamento, a média no primeiro grupo foi de 20,25 + 12,51 dias e no segundo grupo de 10,47
+ 5 dias. A taxa de transferéncia para UTI e 6bito foram, respectivamente, 33,33% e 25% no
grupo 1 e 31,58% e 31,58% no grupo 2. Conclusdo: Parece haver uma reducdo na taxa de
resisténcia aos carbapenémicos quando a NF é tratada com piperacilina/tazobactam e amicacina.
Além disso, a necessidade de progressao de antimicrobianos e o tempo de internacdo também
parece apresentar reducao neste grupo, 0 que pode estar associado a menor custo.
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