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Introducgdo: Alteracdes glicémicas estdo associadas ao aumento da morbimortalidade em pacientes
hospitalizados. O adequado controle glicEmico permanece um desafio no ambiente hospitalar. Visando
otimizar a assisténcia intra-hospitalar, implementamos o time multidisciplinar de controle glicémico
(TMCG) e o protocolo institucional de controle glicémico gerenciados pela endocrinologia em
junho/2014. O TMCG, composto por médicos, enfermeiros, nutricionistas e farmacéuticos, atua na
assisténcia ao paciente e na educagdo continuada dos profissionais de satde.

Objetivos: Avaliar o impacto da implementacdo do TMCG e do protocolo institucional no controle
glicémico dos pacientes internados em hospital terciario.

Métodos: Estudo retrospectivo, com dados de obtidos através do banco de dados hospitalar nos meses
de maio/2014 e maio/2017, respectivamente antes e apds implementa¢do do TMCG e do protocolo
institucional. O protocolo institucional segue as diretrizes internacionais e abrange a realizagdo de
glicemia capilar com o glucosimetro PrecisonPxP®-Abbott. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa.

Resultados: Em maio/2014 e maio/2017, foram avaliadas 6.888 glicemias capilares realizadas em 389
pacientes e 7.669 glicemias em 450 pacientes, respectivamente. Foi observada reducgdo significativa da
hiperglicemia hospitalar, com diminui¢do de 17,8% na frequéncia de hiperglicemia > 180mg/dl em
maio/2017 comparado com maio/2014 (19,3% vs 23,5%, respectivamente, p < 0,001 ). Hiperglicemia >
300mg/dI foi reduzida em 28,5% em maio/2017 em relagdo a maio/2014 (1,8% vs 2,5%,
respectivamente, p < 0,001). Hipoglicemia grave (< 40mg/dl) foi observada em 0,1% dos pacientes em
maio/2017 e 0,2% em maio/2014 (reducio 34%; p=0,34), ndo sendo observados danos irreversiveis aos
pacientes. A adesdo ao protocolo institucional foi avaliada, sendo observados desvios do protocolo em
34% das prescricdes em maio/2014 com redugdo para 8% em maio/2017 (p < 0,001 ).

Conclusdes: A implementacdo do TMCG e do protocolo institucional promoveu melhora do controle
glicémico e redugéo significativa da hiperglicemia nos pacientes hospitalizados. A educagdo continuada
dos profissionais de saude pelo TMCG aumentou a aderéncia ao protocolo institucional. A
implementagdao do TMCG gerenciado pela endocrinologia otimizou o controle glicémico intra-hospitalar,
devendo ser incentivado como forma de aperfeicoamento da qualidade e segurancga assistenciais.
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