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RESUMO

A sepse durante a gestacdo apresenta caracteristicas fisioldgicas particulares, o que exige conhecimento aprofundado para a identi-
ficagdo e o manejo eficaz das pacientes. A presencga do feto torna a abordagem ainda mais letal. A rapida identificacéo e intervencao
séo fundamentais, de acordo com as diretrizes do Instituto Latino-Americano de Sepse. Este estudo desenvolveu uma ferramenta
informatizada para agilizar o processo de diagndstico de sepse obstétrica com o objetivo de garantir a sobrevivéncia da gestante ou
puérpera. A ferramenta foi implementada em janeiro de 2024, no Hospital Estadual Vila Alpina, promovendo a abertura precoce do
protocolo de sepse obstétrica. De janeiro a julho de 2024, o tempo médio para a abertura do protocolo foi de 33 minutos, com 100%
de sucesso no manejo de infec¢des, sem 6bitos ou evolugédo para sepse/choque séptico. O uso da ferramenta demonstrou eficdcia na
redugéo de falhas na abertura do protocolo e custos operacionais.
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ABSTRACT

Sepsis during pregnancy presents particular physiological features that require in-depth knowledge for the effective identification
and management of patients. The presence of the fetus adds further complexity to the approach. Early identification and interven-
tion are critical, according to the Latin America Institute of Sepsis guidelines. This study developed an automated tool to streamline
the sepsis diagnosis process in obstetrics, aiming to ensure the survival of the pregnant or puerperal patient. The tool was implemen-
ted in January 2024 at the Vila Alpina State Hospital, promoting early opening of the obstetric sepsis protocol. From January to July
2024, the average time to open the protocol was 33 minutes, with a 100% success rate in managing infections, without deaths or pro-
gression to sepsis/septic shock. The use of the tool proved effective in reducing failures in protocol initiation and operational costs.
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INTRODUCAO

A gestacgdo apresenta particularidades fisioldgi-
cas que podem afetar a apresentacgéo clinica e labora-
torial da sepse, e compreender essas alteragdes é fun-
damental para um diagndstico rapido e preciso, além
da conducéo eficaz das pacientes (Society of Critical
Care Medicine, 2021). A presenca do feto durante a
gestacdo exige uma abordagem diferenciada, ja que
o tratamento deve considerar tanto a saide materna
quanto a fetal.

A sepse continua a ser uma das principais cau-
sas de mortalidade relacionada a gravidez, segundo a
Organizac¢édo Mundial da Saude. O diagndstico preco-
ce e a rapida intervencéo sdo cruciais para o sucesso
do tratamento, conforme as diretrizes do ILAS (2021).
Além disso, a tecnologia tem se mostrado um impor-
tante aliado na melhoria dos processos assistenciais,
promovendo uma transformagcao digital que facilita
o diagndostico e a abordagem das pacientes.

Com esse intuito, foi criada uma ferramenta in-
formatizada em parceria com a supervisdo do bloco
materno, o departamento de qualidade, a educacgao
continuada e a equipe de TI, com o objetivo de me-
lhorar a abertura do protocolo de sepse obstétrica,
reduzir custos operacionais e mensurar os resultados
obtidos com a implementacéo.

OBIJETIVO

O objetivo principal deste estudo foi assegurar
a sobrevivéncia das pacientes gestantes ou puérpe-
ras diagnosticadas com sepse, garantindo a inclu-
séo de toda a equipe multiprofissional no manejo da
paciente, considerando os parametros fisiolégicos
especificos da gestacédo e puerpério. Para isso, foi de-
senvolvida uma ferramenta informatizada e intuiti-
va para a identificagdo precoce da sepse, aplicada no
momento da chegada da paciente, com o objetivo de
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iniciar rapidamente o protocolo de sepse obstétrica
com base nas alteragdes fisioldgicas e fisiopatologi-
cas das gestantes e puérperas.

METODOS

O método de pesquisa foi uma revisao bibliogra-
fica das diretrizes especificas sobre sepse obstétrica,
com destaque para as seguintes fontes:

- Diretrizes ILAS 2024;

- Sequential Organ Failure Assessment (SOFA): para
diagnostico de sepse;

- Sistema de Alerta

Modificado (MEOWS);
«  Obstetric Early Warning Score (OEWS);

- Gatilho de Alerta Materno Precoce (MEWT);
- Sepsis in Obstetrics Score (SOS);
- Suporte Avancado de Vida em Obstetricia

(ALSO) 2022.

Obstétrico  Precoce

Além disso, foram analisadas as estatisticas do
protocolo SALUX (software de gestdo em saude (HIS) e
assistencial (EMR)) para identificar a eficacia na im-
plementacgao do diagndstico e no tratamento da sep-
se obstétrica no hospital.

RESULTADOS

Em janeiro de 2024, o Hospital Estadual Vila
Alpina implementou a ferramenta informatiza-
da para a abertura do protocolo de sepse obstétri-
ca. De janeiro a julho de 2024, foram realizados 7.497
atendimentos no pronto-socorro de ginecologia, dos
quais 75% foram de gestantes.

O tempo médio para a abertura do protocolo foi
de 33 minutos, com 37 minutos até o inicio do anti-
bidtico apds a abertura do protocolo. Importa des-
tacar que, durante o periodo, ndo houve nenhum
caso de evolugéo para sepse/choque séptico ou 6bi-
to. A ferramenta demonstrou eficacia em adequar
as metas estabelecidas pelo ILAS, além de garantir
a participagdo de toda a equipe multiprofissional de

maneira 4gil e coordenada no manejo dos casos de
sepse obstétrica.

DISCUSSAO

Investimento e desenvolvimento do patio tecno-
légico nos setores assistenciais foram fundamentais
para o uso da tecnologia como aliada na identifica-
¢éo de casos de sepse na obstetricia o treinamento e a
sensibilizacdo da equipe multiprofissional para ade-
sdo do pacote sepse obstétrico foram os diferenciais
para implantacgio e uso do protocolo de sepse digital
como ferramenta de diminuicdo da mortalidade na
sepse obstétrica.

CONCLUSAO

A implementacdo da ferramenta informatizada
para o protocolo de sepse obstétrica foi um passo im-
portante para otimizar o atendimento das gestantes
e puérperas no Hospital Estadual Vila Alpina. A ferra-
menta permitiu a identificagdo precoce da sepse, con-
siderando as especificidades fisiolégicas da gestacgéo,
e contribuiu para a redugdo do tempo de resposta no
pronto-socorro ginecoldgico, além de diminuir custos
operacionais relacionados a abertura inadequada do
protocolo. O uso dessa tecnologia foi crucial para garan-
tir a seguranca das pacientes e a melhoria nos resulta-
dos clinicos, sem evolugdes para sepse grave ou obito.
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