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Em 2002, internaram 280 pacientes, num total de 2,596 dias, sen-
do o tempo médio de permanéncia de 9,3 dias. Em 2002, 72,5%
dos pacientes internaram por tuberculose (T BC), 1,4% por GMR,
14,3% por outras doengas com indicacio de isolamento ¢ 1 1,8%
por motivos inadequados. Em 2010, 58,4% internaram por TBC,
33,7% por GMR e 7,9% por outras doencas com indicagio de
isolamento. Neste ano nio foram registradas ocupagoes indevi

das. Conclusdes: Ainda que em menor porcentagem em 2010, os
maiores usuarios dos leitos foram pacientes que internaram por
TBC. Em 2010 ocorreu maior ocupagio dos leitos por GMR. O
indice zero de ocupagdes por motivos inadequados em 2010 pode
ser atribuido ao gerenciamento mais rigoroso desses leitos pela
cquipe da CCIH,

ANALISE DA VIGILANCIA POS-ALTA POR CONTATO TE-
LEFONICO EM PACIENTES CIRURGICOS EM UM HOSPI-
TAL PRIVADO DO SUL DO BRASIL ENTRE JULHO DE 2008
E DEZEMBRO DE 2010
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Introdugio: A infecgio em sitio cirurgico (ISC) é uma das prin-
cipais infecgoes relacionadas 4 assisténcia a saide no Brasil, ocu-
pando a terceira posicio entre todas as infecgbes em servicos
de saude e compreendendo 14 a 16% daquelas encontradas em
pacientes hospitalizados (BRASIL, 2009). A prevencio da ISC
esta centrada em trés pilares: cuidado pré-operatério, observa¢io
de rigorosa técnica asséptica intraoperatéria e vigilincia conti-
nua. Objetivo: Relatar a experiéncia da vigilancia epidemiold-
gica das IRAS realizada pos alta no Baia Sul Hospital Dia, que
possui vocagio cirirgica e realiza procedimentos de pequena e
média complexidade. Métodos: Anilise dos resultados obtidos
na vigilincia pos-alta dos pacientes submetidos a procedimen-
tos cirdrgicos, através do contato telefénico entre 0 7° ¢ o 30°
dia de pos-operatorio. No momento da ligagio, questionava-se
sobre a presenca de secreciio na ferida operatoria ¢ sua caracte-
ristica, febre, sinais flogisticos na incisdo, uso de medicamentos
¢ sinais de inflamagdo em outros sitios. Resultados: Do periodo
de julho de 2008 a dezembro de 2010, foram realizados 11.409
procedimentos cirtrgicos classificados como de baixa e média
complexidade nas diferentes especialidades. Destes, 84,88% fo-
ram entrevistados com sucesso. Foram notificados 136 casos de
infecgdo em sitio cirdrgico ¢ 17 em outras topografias. A incidén-
cia acumulada de TRAS foi de 1,34%, que condiz com os niveis
aceitaveis pela literatura internacional. Conclusées: A vigilancia
pos-alta por contato telefénico mostrou-se um método cficaz e
viavel em nossa instituicio. Este sistema de vigilancia pode pro-
porcionar uma detecgio adequada dos casos de IRAS em hospi-
tais que realizam majoritariamente procedimentos cirargicos que
demandam curtos periodos de internacio.
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ANALISE DAS INFECGOES URINARIAS RELACIONADAS
AO USO DE SONDA VESICAL DE DEMORA
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Introdugdo: A Comissio de Controle de Infec¢io mantém um
processo de vigilincia epidemiologica global das infeccies hos-
pitalares. Entre os indicadores usados para a vigilincia esta a in-
fecgio urindria relacionadas a sonda vesical de demora (SVD).
Objetivos: Identificar a prevaléncia de I'TU relacionadas a SVD
hospitalares, a média de dias de uso do cateter, 0s patogenos
mais frequentes e as sintomatologias mais relatadas. Métodos:
Estudo prospectivo, realizado no periodo de janeiro a dezem-
bro de 2010, que analisou todos os casos de ITU relacionados
4 SVD hospitalar. As infecgdes seguiram os critérios de diag-
nostco de Infeccoes Hospitalares do CDC. Resultados: Den-
tre as 277 infeccoes identificadas, 56,5% acometeram homens e
43.5%, mulheres. A idade média dos pacientes foi de 61,1 anos.
Quanto aos sintomas, 44,2% foram assintomaticas; 35,6% apre-
sentaram febre ¢ 7,5% disaria. O tempo médio de uso da SVD
até o diagnéstico de infecgio foi de 12,3 dias. A Escherichia coli
fol o micro-organismo mais prevalente nas uroculturas dos pa-
cientes infectados, aparecendo em 25,8% dos casos, scguida por
Klebsiclla sp. em 18,7%, ¢ Candida sp em 18,3%. Conclusdes:
A maioria das infecg¢oes urindrias hospitalares estd relacionada 2
SVD. Sendo assim, ¢ importante um maior controle da manuten-
¢ao do uso de cateter vesical de demora, revisando juntamente
com a equipe assistencial, os motivos de permanéncia e os cui-

dados de prevencio.
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ANALISE DAS INFECGOES URINARIAS RELACIONADAS
AO USO DE SONDA VESICAL DE DEMORA EM TRANS-
PLANTADOS RENAIS
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Introdugdo: A infeccio do trato urindrio (ITU) é uma das in-
feccoes hospitalares mais frequentes e representa um risco adi-
cional a saide de pacientes submetidos ao transplante renal. A
Comissao de Controle de Infeccio Hospitalar (CCIH) do Hos-
pital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA) mantém um processo
de vigilancia epidemioldgica das infeccoes hospitalares incluindo
as ITUs. Objetivo: Analisar as ITUs hospitalares em pacientes
adultos transplantados renais do HCPA, no ano de 2010. Méto-
dos: Foram incluidos no estudo pacientes adultos que realizaram
transplante renal no durante o periodo de janeiro a dezembro
de 2010. Resultados: Dos 102 pacientes adultos que realiza-
ram transplante renal em 2010, 34 obtiveram infeccoes urindrias
hospitalares, representando 33% de pacientes. Dentre as 1TUs,
82,3% foram relacionados ao uso de sonda vesical de demora
(SVD), Sendo que 52,9% acometeram homens ¢ 47,1%, mulhe-
res. A idade média dos pacientes foi de 49,6 anos. Quanto aos
sintomas, 58,8% foram assintomdticas; 29,4% apresentaram fe-
bre e 8,8%, distria. Entre os microrganismos, Escherichia coli foi
mais prevalente nas uroculturas dos pacientes infectados, apare-
cendo em 23,5% dos casos, seguida por Klebsiella sp. em 17,6%,
¢ Enterobacter sp em 11,7%. Conclusdes: O cateterismo vesical
continuo foi o procedimento de risco mais frequentemente rela-
cionado as I'TUs, demonstrando a importancia da adequada indi-
cagio de seu uso. Sendo assim, ¢ importante um maior controle
da manutengio do uso de cateter vesical de demora, revisando
juntamente com a equipe assistencial os motivos de permanéncia
e os cuidados de prevencio.
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