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Introdugdo: Injuria renal aguda (IRA) é uma complicagdo comum entre pacientes hospitalizados em Centros de Tratamento Intensivo
(CTI), sendo a sepse, com ou sem faléncia de multiplos érgaos, uma de suas principais causas. Esta associagdo é considerada preditora
de morbimortalidade. Objetivo: Avaliar o impacto da sepse na mortalidade de pacientes com IRA em didlise durante internagdo em CTI e
analisar fatores associados. Métodos: Estudo de coorte com 607 pacientes internados no CTI do Hospital de Clinicas de Porto Alegre
(HCPA) entre maio de 2006 e maio de 2009 que apresentaram IRA com necessidade de dialise. O desfecho primario foi a mortalidade no
CTI, e diversos fatores clinicos e epidemioldgicos foram analisados. A anélise estatistica foi feita com teste qui-quadrado (x2) e teste t de
Student. Resultados: Houve 484 pacientes sépticos (79,7%), que ndo foram diferentes dos ndo sépticos quanto a sexo, idade ou escore
APACHE 1I. Fatores associados a maior frequéncia de sepse foram a presenga do virus da imunodeficiéncia humana (HIV) (97,6% vs.
78,4%; p=0,003), pneumonia (96,4% vs. 73,5%; p<0,0001), necessidade de ventilagdo mecéanica (81,8% vs. 53,7%; p<0,0001),
porém néo a presenga de doenga renal crénica prévia, diabetes, e hepatopatia. A mortalidade nos pacientes sépticos foi maior do que nos
ndo sépticos (68,5% vs. 58,5%; x?=4,39 p=0,036). Além disso, pacientes sépticos tiveram maior tempo de internacdo (15,23 vs. 9,40
dias; p=0,001) e necessitaram de mais didlise (7,12 vs. 4,76 sessbes/dias de didlise; p=0,001). Conclusdes: A presenga de HIV e a
ocorréncia de pneumonia estiveram associados a maior frequéncia de sepse. Pacientes sépticos necessitaram mais frequentemente de
ventilacdo mecanica. Sepse foi fator independente de mortalidade em pacientes criticamente enfermos complicados por IRA com
necessidade de didlise, aumentou seus tempos de internacdo e de terapia dialitica. A ocorréncia de injuria renal aguda associada a sepse
representa uma situagdo clinico-epidemioldgica distinta de outras formas de IRA.
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