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As infec¢des da corrente sanguinea sao multifatoriais e apresentam fisiopatologia, critérios diagndsticos,
implicacOes terapéuticas, progndsticas e preventivas distintas. A utilizacdo de cateter venoso central (CVC)
é um fator de risco para infeccbes relacionadas a assisténcia a saude, em particular em pacientes
imunossuprimidos, que dependem do dispositivo para realizacdo do tratamento. Analisar infec¢des
primdrias de corrente sanguinea (IPCS) associadas a CVC e relacionadas a assisténcia a saude, ocorridas em
2017, na Unidade de Ambiente Protegido (UAP) do Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA). Estudo
descritivo, tendo coleta dos dados realizada por busca ativa de infec¢gdes relacionadas a assisténcia a saude,
utilizando sistema informatizado AGHUse, definindo-as através de critérios diagndsticos da ANVISA. Foram
descritos microrganismos identificados nas IPCS associadas a CVC, tipo de CVC utilizado, sitio de insergdo e
tempo de uso. Em 2017, tivemos 7811 pacientes-dia na UAP, sendo identificadas 22 IPCS associadas a CVC.
Em 90.9% foram isoladas bactérias Gram-negativas (31.9% Staphylococcus coagulase negativo, 27.3%
Klebsiella sp, 13.6% Pseudomonas sp, 13.6% Escherichia coli, 4.5% Morganella morganii). Em 9.1% bactérias
gram-positivas foram isoladas (9.1% Streptococcus sp). Quanto ao tipo de CVC, 54.6% dos pacientes
utilizaram cateter duplo Iimen (CDL); 27.3% utilizaram Hickmann; dos cateteres mono limen (CML) 9.1%
dos pacientes utilizaram; 4.5% fizeram uso de cateter central de insergdo periférica (PICC); usaram cateter
Schilley 4.5% dos pacientes. Relacionado ao sitio de inser¢do, 63.7% tiveram o sitio de inser¢do do CVC na
veia jugular; 31.8% a veia subcldavia como sitio de pungdo e 4.5% o membro superior. Em 27.3% dos
pacientes tiveram tempo de permanéncia do CVC menor que 15 dias, ja 72.7% permaneceram por 15 dias
ou mais com CVC. Verificamos que houve predominancia de bactérias Gram-negativas nas IPCS, sendo CDL
e a veia jugular, o tipo de CVC e o sitio de inser¢cdo que mais infectaram. A taxa de IPCS foi maior em
pacientes que permaneceram por mais de 15 dias com o CVC, desenvolvendo infeccdo tardia, relacionado a
manutencdo do dispositivo.

DESCRITORES: InfecgBes primdrias de corrente sanguinea; Infec¢Ges relacionadas a cateter; InfecgBes
relacionadas a assisténcia a saude.
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