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RESUMOS
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Resumo: Introdugdo: A higienizagdo das maos (HM) é
considerada a medida de maior impacto na prevencdo das in-
fecgdes relacionadas a assisténcia a saude (IRAS), uma vez que
impede a transmissdo cruzada de microrganismos. Na pratica
do Centro Cirtrgico a antissepsia cirtirgica tem espago de maior
destaque nas medidas de controle de IRAS, entretanto ha pouca
énfase na HM dos profissionais que la circulam. Salienta-se que
os anestesistas nas suas praticas didrias realizam procedimentos
que ultrapassam as barreiras fisiologicas que exigem medidas de
bloqueio epidemioldgico. Dentre essas medidas, estd a adesdo
a HM por estes profissionais. Por este motivo, torna-se funda-
mental o acompanhamento deste processo. Objetivo: Mensurar
a taxa de adesdo do procedimento de HM dos anestesiologistas
em um centro cirtrgico de um hospital privado de Porto Alegre.
Metodologia: Trata-se de um estudo quantitativo observacional.
Os dados foram coletados por meio de um checklist de medidas
de bloqueio epidemiolégico (CMBE), elaborado pelo Servico
de Controle de Infecgdo Hospitalar (SCIH) da instituicéo.
O CMBE é composto por 9 (nove) questdes, com opgdes de
marcagdo como "sim" ou "ndo" sendo uma delas a questdo de
"Higieniza¢ao das Maos" Anestesista, 0 CMBE esta anexado
no prontuario, sendo preenchido pelo circulante da sala no
momento da cirurgia conforme observagao direta do processo.
A coleta de dados foi realizada no periodo de Janeiro/2015 a
Janeiro/2016. Ao longo dos 13 meses foram coletados 6.333
checklists, os dados foram analisados estatisticamente por meio
do programa Microsoft Office Excel®. Resultado: Dentre as 6.333
observagoes realizadas obteve-se a taxa de adesdo total de 49,3%
(n= 3126). No periodo analisado a taxa de adesdo variou de
45% - 56,4%, sendo a menor taxa (44,5%) no més de Setembro,
periodo com que hd um aumento do nimero de procedimentos
(n=600). Em média no periodo avaliado foram realizadas 527
observagdes. O més que houve a maior taxa de adesao (56,4%) foi
em Janeiro, quando ocorreram 472 procedimentos. Concluséo:
No presente estudo ficou evidenciado que a adesdao @ HM por
estes profissionais ainda é baixa conforme compara¢do com
meta de 70% estabelecida pela OMS. A frequéncia de adesio
pode ter relagdo com o niimero de procedimentos realizados.
Conclui-se que a observagao deste processo é indispensavel para
a qualidade e seguranga nos processos assistenciais no centro
cirurgico, sendo necessaria a atuagao destes profissionais através
da educagdo continuada.
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Resumo: Introducio: Pacientes com cateteres vesicais de
demora (CVD) apresentam 30% mais risco para adquirirem
infec¢ao urindria do que os pacientes nao cateterizados. Para di-
minuir esta incidéncia, criaram-se pacotes de medidas preventi-
vas para manutencdo de CVD denominadas bundles. Objetivo:
Mensurar a adesdo do bundle em um hospital universitdrio
do sul do Brasil. Métodos: Estudo quantitativo observacional
transversal retrospectivo realizado em unidades de internagdo
clinicas e cirtrgicas adulto com maior incidéncia de infecgao por
CVD em um hospital universitario do sul do Brasil. A coleta foi
realizada no periodo de outubro de 2015 a janeiro de 2016, por
meio de prontudrio online e observagio direta. As varidveis ana-
lisadas no bundle foram: fixacdo do CVD, posicionamento da
bolsa coletora de diurese abaixo do nivel da bexiga, afastamento
da bolsa coletora de diurese do chao, prescri¢do de cuidados
pela enfermagem em prontudrio, indicagdo correta no momento
da inser¢do e manutengdo deste dispositivo, considerado neste
trabalho como o 5° dia de uso. As indica¢oes de uso de CVD e
sua manuten¢io seguiram as recomendagdes do CDC, descri-
tas no Guideline for prevention of catheterassociated urinary
tract infections 2009. Os dados foram anotados em planilhas
e submetidos a andlise de frequéncias simples e medianas. Re-
sultados: Foram observados 90 pacientes nos quatro meses de
implementac¢do do bundle. As medianas de adesdo foram: 38%
para fixagdo do CVD; 68% para afastamento da bolsa coletora
de diurese do chéo, 99 % posicionamento da bolsa coletora de
diurese abaixo do nivel da bexiga e 92,6% para prescrigdo de cui-
dados de enfermagem em prontudrio. Conclusdes: As varidveis
do bundle que obtiveram maior adesdo foram manter o CVD
abaixo do nivel da bexiga e a indicagdo e a manutengdo da CVD
corretas, sendo essas as principais medidas para prevencido de
ITU e, consequentemente, as medidas mais visadas em interven-
¢oes da CIH nas unidades.
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Resumo: Um dos temas mais discutidos e trabalhados
pelos Servigos de Controle de Infecgdo (SCIH) é o aumento dos
casos de infecgdes por bactérias multirresistentes (BMR) no
meio hospitalar, por aumentar morbimortalidade, o tempo de
internagdo, os custos hospitalares, e causar inimeros outros da-
nos intangiveis. Apesar do avanco da tecnologia e informagoes
sobre o assunto, existem desafios presentes no cotidiano do SCIH
e dos profissionais de satude (PAS) que prestam assisténcia aos
pacientes. O objetivo deste estudo foi avaliar a adesdo dos PAS as
medidas de prevengdo de disseminagdo de BMR, de acordo com
as recomendagdes do SCIH. Foi realizado um estudo transver-
sal com amostra proveniente de um Check-List elaborado pelo
SCIH, realizado no periodo de janeiro de 2011 a margo de 2016,
em um hospital do Rio Grande do Sul. Foram avaliadas 2161
fichas, de 570 pacientes. A média de idade foi 56 anos, 53% dos
pacientes ocupavam leitos no CTI e 47% em enfermarias. Com
relagdo a especialidade: 33% eram pacientes clinicos e 49% cirur-
gicos. O tempo de internagio variou entre 3 a 313 dias (média 79
dias). Entre os sitios com isolados com BMR, os mais frequentes
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