282 Semana Cientifica do Hospital de Clinicas de Porto Alegre

MOTIVOS DA OCUPAGCAO DOS LEITOS DE ISO-
LAMENTO NAS UNIDADES PEDIATRICAS DO
HOSPITAL DE CLINICAS DE PORTO ALEGRE
(HCPA) NO PRIMEIRO SEMESTRE DE 2008.

MARCIA ROSANE PIRES; RICARDO KUCHENBEC-
KER; MARCIA DE OLIVEIRA; CRISTINA SILVEIRA;
ROBERTA KONRATH; LARA CRESCENTE.

INTRODUCAO: O gerenciamento das internagdes
nos quartos de isolamento pediatrico é realizado pela
Comissdo de Controle de Infec¢do Hospitalar (CCIH),
com o proposito de minimizar o risco de transmisséo
de infeccBes cruzadas. As unidades pediétricas do
Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA) tém
cinco leitos de isolamento. A ordem de prioridade para
ocupagdo desses leitos é: infecgdes transmissiveis por
vias aéreas; infeccBes e/ou colonizagdes por microor-
ganismos multirresistentes; contato com grandes dre-
nagens e imunossupressdo. OBJETIVO: levantar os
motivos de internagdo e tempo de ocupacgdo nos quar-
tos de isolamento de pacientes pediatricos no periodo
de janeiro a junho de 2008. METODOLOGIA: Foram
analisadas, quantitativamente, todas as internagdes nos
leitos de isolamento pediatrico. RESULTADOS: Os
leitos de isolamento pediatrico foram ocupados por 94
pacientes de janeiro a junho de 2008. Os motivos de
ocupagdo foram: 29 (30,8%) com fibrose cistica com
microrganismos multirresistentes; 5 (5,3%) com trans-
plante hepatico; 5 (5,3%) com varicela; 3 (3,1%) com
bronquiolites; 3 (3,1%) com neutropenia; 2 (2,1%) com
herpes zoster; 2 (2,2%) com coqueluche; 45 (47,8%)
das ocupagOes foram por outras particularidades indi-
viduais. A média de ocupacdo dos leitos de isolamen-
tos foi de 10 dias por paciente. Os pacientes que ocupa-
ram os leitos de isolamento durante mais tempo foram
os com fibrose cistica. CONCLUSAQ: Os principais
motivos de ocupagdo nos leitos de isolamentos foram:
fibrose cistica com microrganismos multirresistentes,
transplantes hepaticos, varicela e bronquiolite. E im-
portante levantar estes dados para identificar a deman-
da da necessidade de isolamento nos leitos pediatricos
do HCPA, bem como identificar mudancas no perfil
dos pacientes de um ano para o outro.
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