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Revista HCPA 2003; (Supl): 1-226 
Fundamentação:A Comissão de Controle de Infecção Hospitalar (CCIH) realiza o controle das solicitações de leitos de isolamento, 
diariamente, fornecendo as prioridades ao Serviços de Admissão e de Emergência. São gerenciadas as internações em oito (8) 
quartos adultos na Ala Sul. Em razão da demanda elevada de solicitações de quartos de isolamento, priorizou-se uma rotina em que 
a preferência pela ocupação do leito varie de acordo com critérios de maior risco de transmissão cruzada para pacientes e 
profissionais de saúde. São elas: tuberculose, varicela, meningite por meningococo e Haemophilus, sarampo, rubéola, pacientes 
com infecções transmitidas por microorganismos multirresistentes, pacientes com infecções transmissíveis por contato e, por fim, 
pacientes imunodeprimidos com menos de 1000 leucócitos e/ou menos de 500 neutrófilos. Objetivos:Avaliar os critérios para a 
utilização e o tempo de ocupação dos quartos de isolamento gerenciados pela CCIH do HCPA verificando se obedecem àqueles 
previamente definidos. Causistica:Estudo prospectivo, observacional realizado no período de janeiro a dezembro de 2002. Foram 
acompanhadas todas as internações nos leitos de isolamento de pacientes adultos do HCPA, identificando motivos de internação, 
tempo de permanência e tempo de espera para transferência desses leitos após a liberação do isolamento. Resultados:verificou-se 
que 280 pacientes internaram nos quartos de isolamento durante o ano de 2002. Destes, 203 (72,5%) internaram por tuberculose 
suspeita ou confirmada, 33 (12%) internaram sem indicação de isolamento, 16 (6%) por herpes zoster, 12 (4%) por neutropenia, 4 
(1,5%) com infecções por microrganismos multirresistentes e os restantes por outros motivos obedecendo os critérios de risco. 
Dentre os 203 pacientes que internaram para investigação de tuberculose, 92 (45,3%) tiveram o diagnóstico confirmado e 113 
(55,7%) eram também portadores do vírus HIV. O tempo total de ocupação dos leitos de isolamento foi de 2596 dias, em média 
9,3 dias por paciente. O total de ocupação com pacientes por motivo inadequado foi de 124 dias. A espera para transferência após 
a liberação do isolamento totalizou 379 dias, em média 4,8 dias por paciente.Conclusões:A maioria dos pacientes que ocuparam os 
leitos de isolamento do HCPA durante o ano de 2002 foi para investigação de tuberculose, o que está adequado do ponto de vista 
de processo assistencial. Entretanto, mais da metade desses não confirmaram o diagnóstico e a instituição tem uma média de 
permanência nos isolamentos muito alta (9,3 dias) por paciente. O tempo de espera para transferência de pacientes liberados do 
isolamento após a solicitação formal da CCIH se mostrou acima do desejado, diminuindo a ocupação desses leitos por pacientes 
com indicação adequada. As intervenções de CCIH devem ser estruturados com caráter multidisciplinar, para que essas distorções 
possam ser corrigidas. 
 
HEPATITE AGUDA B (HBV): PERFIL EPIDEMIOLÓGICO DAS MACROREGIÕES NO RIO GRANDE DO SUL. Maria L* , 
NISA-CASTRO-NETO W , GLOCK L . FEEVALE*; Faculdade de Biociências . PUCRS. 
A hepatite aguda B é uma doença do fígado causada pelo vírus da hepatite B (HBV). Embora seja encontrada em todo o mundo, ela 
afeta pelo menos 1 milhão de pessoas nos Estados Unidos. A hepatite pode ser transmitida através do sangue, sêmem e secreções 
vaginais e, raramente, pela saliva, também pode ser transmitida sexualmente, através de compartilhamento de seringas 
contaminadas. Há possibilidade de ocorrer a transmissão de forma vertical – da mãe para o feto. A HBV pode trazer uma série de 
conseqüências, entre elas: a hepatite crônica, cirrose hepática, câncer do fígado, coma hepático e, até mesmo, a morte. Realizou-se 
a consulta no banco de dados do DATASUS dos casos de internação no intervalo de tempo entre V/1988 a V/2003. Adotaram-se as 
classes etárias para ambos os sexos estabelecidas pelo SUS. Calculou-se a Incidência da patologia nas macroregiões do Rio Grande 
do Sul. Verificou-se que a incidência de HVB predominou nos homens nas oito macroregiões de pesquisa (Centro-oeste, 
Metropolitana,Missioneira, Norte, Sul, Vales e Serra), estabelecendo uma proporção de 2:1 (H:M). A idade mais incidente no sexo 
masculino foi entre os 35 e 39 anos com 12,6% do total de 450 casos encontrados. No sexo feminino as faixas etárias ficaram entre 
10 e 14 anos e 40 a 44 anos com 10% dos casos. A região onde ocorreu mais casos de hepatite aguda B nestes cinco anos foi a 
região metropolitana com 41,7% no sexo masculino, 31% no sexo feminino e 27,3 não identificados. A região com menos casos 
registrados de hepatite aguda B para o sexo masculino foi a região do vale com 5% e no sexo feminino foi a região do Missionário 
com 8%. Embora a hepatite B possa ser muito grave e mesmo fatal, muitas pessoas infectadas pelo HBV não apresentam sintomas. 
Outras podem apresentar uma variedade de sintomas semelhantes aos da gripe, incluindo fadiga, febre baixa, dores musculares e 
nas articulações, dor abdominal descrita como sensação de peso e diarréia ocasional. Algumas pessoas desenvolvem icterícia 
(coloração amarelada da pele e do branco dos olhos). Esta camuflagem da patogenia através da sintomatologia, torna 
imprescindível a precisão dos diagnósticos. Pois, como pôde-se observar esta patologia foi mais incidente nos homens que estão em 
plena atividade, desenvolvendo-as nos mais diversos ambientes e com grande risco de contágio.  
 
A DISTRIBUIÇÃO DE PAPILOMAVÍRUS HUMANOS ONCOGÊNCIOS E SUA ASSOCIAÇÃO COM LESÕES DO COLO 
UTERINO: UM ESTUDO DE COORTE. Oliveira JCS , Gewehr Filho PE , Rodrigues DP , Froes C , Igansi C , Rosa MM , Milyus LC , 
Herrera E , Wilhelm DM , Aguiar AS , Bozzetti MC . Faculdade de Medicina . FAMED - UFRGS. 
Fundamentação:O câncer de colo de útero é um dos tipos de câncer femininos de maior incidência, considerando que mais de 
471.000 novos casos são diagnosticados a cada ano em todo o mundo. No Brasil, o câncer de colo de útero ocupa o quinto lugar 
entre todas as neoplasias malignas, com mais de 16000 novos casos por ano, ocupando o segundo lugar entre as neoplasias do 
sexo feminino, sendo que as taxas de incidências mais elevadas concentram-se nas regiões norte e nordeste do 
Brasil.Objetivos:1.Verificar a distribuição de HPVs oncogênicos no nosso meio de acordo com a faixa etária; 2. Verificar a associação 
desta infecção com alterações citológicas diagnosticadas por colposcopia e biópsia nestas mulheres; Causistica:Estudo de coorte 
com seguimento mínimo de 5 anos, tendo como população alvo mulheres oriundas da área geográfica de atendimento da unidade 
de atenção primária Jardim Leopoldina, pertencente ao Serviço de Saúde Comunitária do Grupo Hospitalar Conceição (SSCGHC). 
Estima-se uma amostra de 2000 mulheres que responderão a um questionário epidemiológico e terão amostras de cérvice uterina 
coletadas para citologia convencional e testagem de HPV-DNA, através de Reação de Cadeia de Polimerase (PCR). As mulheres 
HPV-DNA positivas serão acompanhadas com freqüência semestral para verificar a presença de alterações citológicas do colo 
uterino e sua evolução na tentaiva de relacioná-las com os HPVs oncogênicos, em especial os tipos 16 e 
18.Resultados:RESULTADOS PARCIAS: Até o momento entraram para o estudo um total de 320 mulheres, sendo que 256 têm 
análise citopatológica e tipagem de HPV-DNA completas. A positividade para o HPV-DNA está em torno de 12,5% (32/256) e 3,9% 
de alteração na citologia, sendo 3,5% lesão de baixo grau e 0,4% lesão de alto grau.Conclusões:A freqüência de HPV-DNA 
observada até o momento está um pouco abaixo da esperada para esta amostra, que seria de 15%. No entanto somente 12% da 
amostra planejada foi até o momento analisada. Esperamos com os resultados deste estudo contribuir para um melhor 
entendimento do valor desta associação na tentativa de se distinguir as mulheres que evoluirão para lesões de alto grau ou 
neoplasia francamente invasiva.  
 
LETALIDADE EM 2 ANOS DOS PACIENTES COM DIAGNÓSTICO DE MELANOMA NO PERÍODO DE 1998 A 2000 NO 
HCPA. Renosto R , Mädche CR , Fabian A , Rodrigues DP , Ferreira J . Projeto de Extensão - Registro Hospitalar de Câncer - HCPA - 
UFRGS . HCPA - UFRGS. 
Fundamentação:Embora a grande maioria dos melanomas surjam na pele, outros locais de origem incluem superfícies mucosas oral 
e anogenital, esôfago, meninges e olhos. Atualmente é uma neoplasia com incidência crescente. Objetivos:O objetivo deste 
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