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RESUMOS

sondas vesicais de demora, ventilagdo mecanica, dentre outros)
¢ frequente, além do longo periodo de internagéo, colonizagéo
de microrganismos resistentes e uso de antimicrobianos. Assim,
as Infeccoes Relacionadas a Assisténcia a Sadde sdo altas neste
setor. O conhecimento sobre o perfil dos pacientes internados
em Unidade de Terapia Intensiva é importante, no intuito de
melhorar e planejar o processo de assisténcia a saude, com es-
pecial atencdo aos efeitos da terapia, ao progndstico e fatores de
riscos aos quais estdo expostos. Objetivo: Caracterizar o perfil
de morbimortalidade das principais Infec¢des Relacionadas a
Assisténcia a Saude de pacientes internados em uma Unidade
de Terapia Intensiva Adulto. Métodos: Estudo do tipo docu-
mental, retrospectivo, descritivo e exploratorio com abordagem
quantitativa, através de andlise de prontudrios. Foram utilizadas
variaveis como: sexo, idade, diagnostico, procedéncia, tipo de
tratamento, dias de internacao, mortalidade, desenvolvimento e
caracteristica das infecgoes. O estudo foi aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa da instituicdo estudada (Protocolo CAAE:
53081616.2.0000.5393). Resultados: Foram analisados 870 pron-
tudrios, destes 56% dos pacientes eram do sexo masculino, com
média de 58 anos, sendo que 34,6% sdo provenientes do pronto
atendimento e prevalecendo o tratamento clinico com 41%. O
principal diagnéstico foi o Acidente Vascular Cerebral (13,6%) e
aInfec¢ao Relacionada a Assisténcia a Saude de maior frequéncia
foi a Pneumonia Associada a Ventilagdio Mecénica, correspon-
dendo a 38,7%. A mortalidade foi de 45,4% e 22,7% adquiriram
infecgdes hospitalares, destas o tratamento neurologico obteve
maior porcentagem (42%). Discussdo: A predominéancia do sexo
masculino pode ser comparada a uma pesquisa em um hospital
universitario, no qual mostrou que 58% eram do sexo mascu-
lino com faixa etdria entre de 61 a 70 anos (26%). Ao analisar
a procedéncia dos pacientes percebemos que a maior parte é
proveniente do pronto atendimento, o que se encontra de acordo
com a literatura. Uma pesquisa descreve que a maioria (28,2%)
adquiram Pneumonia Associada a Ventilagdo Mecénica durante
a internacdo na Unidade de Terapia Intensiva. O tratamento
clinico e neurolégico ganha destaque em nosso estudo, indo de
encontro outo estudo no qual 28% dos pacientes tinhas doengas
infecciosas, 28% doencas neuroldgicas e 50% dos pacientes foram a
obito. Conclusio: Acredita-se que as informagdes disponibilizadas
nesta pesquisa, poderao subsidiar a atuagdo dos profissionais de
saude e da propria institui¢ao estudada a melhorar a assisténcia
em saude e a conhecer a popula¢io assistida.
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Introdugdo: A pneumonia hospitalar ndo associada a ven-
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tilagdo mecanica (PNVM) é uma infec¢do importante associada
a alta morbidade e mortalidade. Os fatores de risco associados a
PNVM estao relacionados com nutri¢ao, imobilizagao, nivel de
consciéncia, gravidade. As taxas de incidéncia de PNVM podem
variar de 3 a 18 infec¢des por 1000 paciente-dia, dependendo do
cendrio analisado. Objetivo: avaliar o impacto de uma interven-
¢do (bundle) na reducdo das taxas de pneumonia ndo relacio-
nada a ventilagdo mecénica. Método: o Hospital de Clinicas de
Porto Alegre é uma instituigdo tercidria, ptblica de ensino, com
845 leitos, que atende a pacientes clinicos, cirurgicos, adultos,
pediatricos, conta com UTIs de adultos, pedidtrica e neonatal e
um grande nimero de pacientes imunossuprimidos e transplan-
tados. O bundle aplicado concentrou-se em questdes referentes
a nutricao e dieta por sonda enteral, como fator de risco para
PNVM. Os resultados esperados eram de: redugdo do tempo
para a liberagdo para inicio da dieta; melhora dos cuidados dos
pacientes com sonda nasoentérica (registro de peso e altura na
internagdo e peso a cada sete dias, padroniza¢io do posicio-
namento da sonda nasoentérica, uniformizagio da fixacdo da
sonda nasoentérica, mensura¢io da quantidade de dieta infun-
dida, posicionamento da cabeceira durante a infuséo, higiene da
cavidade nasal e cavidade oral); redugao das taxas de pneumonia
nao relacionadas a ventilagao mecanica. O processo iniciou em
unidades clinicas e apds passou para as unidades cirurgicas do
hospital. Resultados: houve uma redugdo do tempo para libe-
ragdo da dieta a partir da solicitagdo da sonda de 45 horas para
menos de 4 horas. Em agosto de 2016 o projeto iniciou em duas
unidades (6° Sul e 7° Norte); em agosto de 2017 ampliado para
todas as unidades clinicas; em janeiro de 2018 implementadas
em duas unidades cirurgicas (8° Sul e 9° Norte); em marco de
2018 ampliada para as demais dreas cirurgicas. Em 2017, a taxa
foi de 5,5 infecgdes por 1000 saidas. A taxa geral anual estd em
4,2 infec¢des por 1000 saidas em 2018. Em nimeros absolutos
(mediana) as infecgdes cairam de 18,5 infec¢des més em 2016,
para 13,5 infec¢des més em 2017, para 11,0 infeccdes més em
2018. Discussdao: a implementagio do bundle de medidas
relacionadas a nutrigdo enteral na preven¢do de pneumonias
ndo relacionadas a ventilagdo mecénica resultou numa redugéo
importante de casos de pneumonias. O impacto destas medidas
quando aplicadas nas demais unidades do hospital e o acréscimo
de medidas preventivas que abordem outros fatores de risco tais
como cirurgias e pacientes com alteragdo de sensério poderao
reduzir ainda mais nossas taxas de infec¢ao.
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Introdugéo: Os microrganismos gram negativos estao fre-
quentemente associados as infec¢des relacionadas a assisténcia a
saude no brasil. O Acinetobacter baumannii, gram negativo nio
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