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PROPOSTA METODOLOGICA PARA COMPARAR TAXAS DE INFECCI\O EM SITIO CIRURGICO ENTRE
CIRURGIQES. Jacoby T, Kuplich NM , Wagner MB . CCIH . HCPA.

Apresenta uma proposta para comparagao de taxas de infeccdo de sitio cirdrgico (ISC) entre cirurgides levando em conta
tipo cirdrgico e fatores de risco. Utilizou-se banco de dados com 5023 procedimentos cirdrgicos National Nosocomial
Infection Surveillance (NNIS) e taxas de ISC ajustadas para variaveis que compdem o indice de risco cirlrgico: ASA
(Sociedade Americana de Anestesiologia), potencial de contaminagdo da ferida operatdria e tempo cirtrgico. Definiu-se
estratos de risco nos quais as taxas de ISC calculadas previamente se distribuiriam: baixo-risco, médio-baixo, médio-alto e
alto risco. Para viabilizar a comparacgdo entre taxas de ISC entre cirurgides do hospital foi utilizado processo de padronizacdo
indireta das taxas de infecgdo. Utilizou-se soma das cirurgias e respectivo nimero de ISC de cada cirurgido e, como
populacdo de referéncia nimero e taxa de ISC esperados para as categorias de procedimentos do banco de dados do
hospital. A razdo padronizada de infecgdo de sitio cirtrgico (RISP) por procedimento e para cada cirurgido, foi obtida
dividindo-se nimero de ISC observadas para cada cirurgido pelo nimero de ISC esperadas para a categoria. A RISP foi
considerada uma taxa relativa, indireta e ajustada por estrato de risco, uma alternativa para comparar taxas entre equipes
cirtrgicas de uma mesma instituigao.
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