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Introdugéo: a ocorréncia de infec¢des relacionadas a as-
sisténcia a satide (IRAS) é reconhecida pela Organiza¢ao Mun-
dial da Saude como um relevante problema de saude publica,
visto que representa significativo risco a seguranga do paciente
e a qualidade da assisténcia a saude. Objetivos: descrever as
taxas de densidade de incidéncia (TDI) de IRAS em unidades
de terapia intensiva (UTI) adulto e pediatrica de Porto Alegre
nos anos de 2016 e 2017. Método: estudo exploratdrio descritivo
com abordagem quantitativa, que utilizou o banco de dados da
Coordenagdao Municipal de Controle de Infecgdo Hospitalar,
extraido do Formuldrio FormSUS de Indicadores Nacionais.
Anadlise realizada com TDI anuais das topografias definidas
como prioritarias pela ANVISA: infec¢do primaria de corrente
sanguinea (IPCS), pneumonia associada a ventilacdo mecénica
(PAV) e infecgdo de trato urindrio associada a cateter vesical
de demora (ITU) das instituigoes hospitalares de Porto Alegre.
Resultados: a TDI de IPCS na UTTI adulto foi de 4,11 infecgoes
por mil dispositivo-dia/2016 e de 3,47/2017; na UTTI pediatrica
de 2,49 infec¢des por mil dispositivo-dia/2016 e 2,55/2017. A
incidéncia PAV foi 11,21 infec¢des por mil dispositivo-dia em
UTI adulto em 2016 e 9,15/2017; 1,74 infec¢bes por mil disposi-
tivo-dia na UTI pediatrica/2016 e 1,76 em 2017. A incidéncia de
ITU associada a cateter vesical de demora foi de 3,58 infecgoes
por mil dispositivo-dia em UTT adulto/2016 e de 2,85/2017; na
UTI pediatrica de 2,62 infec¢des por mil dispositivo-dia/2016 e
2,75/2017. Discussao: No municipio de estudo observa-se que a
TDIparaIPCSem UTIadulto noano de 2017 apresentou redugdo
de 15,6% em relagdo a 2016, em UTI pediatrica ndo apresentou
alteracdo significativa em comparagdo ao ano de 2016. A TDI de
IPCS nas UTI adulto do municipio é inferior as taxas Estadual
(4,5 infecgoes por mil dispositivo-dia) e Nacional (4,6 infecgoes
por mil dispositivo-dia). Contudo, o National Healthcare Safety
Network (NHSN) do Centers for Disease Control and Prevention
(CDC) aponta taxas de IPCS menores que 2,0 infec¢des por mil
dispositivo-dia em UTI adulto e 1,2 em UTI pediatrica. Quanto
a PAYV, foi observada uma reducio de 18,4% em relagdo ao ano
de 2016 em UTI adulto, em UTT Pedidtrica ndo houve diferenga
significativa em relagdo a 2016. No tocante a TDI de ITU em UTI
adulto houve redugio de 20% em 2017 em comparacio a 2016.
Em UTTI pedidtrica, assim como nas demais topografias, a TDI
de ITU nido apresentou alteragdo significativa. Cabe ressaltar
que no ano de 2017 ocorreram mudangas nos critérios diagnos-
ticos de IRAS da ANVISA, o que pode dificultar a anélise das
séries histéricas. Tendo em vista que as IRAS sao consideradas
eventos adversos evitdveis com amplo potencial de prevencio,
evidencia-se a necessidade de discutir e refor¢ar junto as insti-
tuicdes hospitalares do municipio estratégias de controle, em
especial as agdes especificas para a prevengdo, monitoramento e
vigilancia das IRAS prioritérias.
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Introdugdo: as infecgdes do sitio cirurgico (ISC) sdo a
complicagdo mais comum entre pacientes cirurgico, estando
associada ao aumento da morbidade, mortalidade e custos da
assisténcia a saide. As ISC representam entre 14% e 16% do
total de Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS)
em grande parte diagnosticadas apos a alta hospitalar. As ISC
pds cirurgia bariatrica somam 49% do total de complica¢des
identificadas apds a alta. Um aplicativo para telefone celular
poderia ser uma ferramenta util para a realizagdo da vigilancia
das ISC. Objetivo: identificar ISC ocorridas apds a alta, entre
pacientes submetidos a cirurgias bariatricas, por meio de vigi-
lancia fonada e avaliar a predisposi¢dao de pacientes ao uso de
um aplicativo para telefone celular para o acompanhamento
pés-alta. Métodos: Um estudo prospectivo foi realizado em
um hospital geral, privado, localizado na cidade de Sao Paulo.
Foram incluidos todos os pacientes adultos, de ambos os sexos,
submetidos a cirurgias bariatricas, realizadas por via laparosco-
pica, entre abril e junho de 2017, resultando em uma amostra de
126 sujeitos. Resultados: foi possivel contatar 88 (69,8%) dos 126
pacientes, a maioria dos quais em duas tentativas (78,4%). Com a
vigilancia pos-alta a taxa de ISC aumentou de 0,8% (1/126) para
4,5% (4/88). O uso do aplicativo foi percebido como positivo por
68 (77,3%) pacientes com idade média de 42,4(23-65) anos, dos
quais 44 (64,7%) eram mulheres e 42 (61,0%) tinham ensino
superior completo ou pos-graduagio. Conclusio: A taxa de ISC
sofreu um incremento de mais de quatro vezes com a vigilancia
pds-alta, evidenciando a importéncia dessa pratica. O uso de um
aplicativo para telefone celular pode ser uma alternativa vidvel
para o monitoramento pds-alta de pacientes cirtrgicos.
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Introdugdo: A Comissdo de Controle de Infec¢io Hos-
pitalar (CCIH), em Servigos de Satide ¢ um 6rgédo que presta
assessoria a alta dire¢do da Unidade, tendo como competéncia
a elaboragdo do Programa de Controle das Infec¢oes Hospi-
talares. A vigilancia epidemiolégica realizada pelo Servico de
Controle de Infec¢do Hospitalar (SCIH), potencializa e propicia
a indica¢do de intervengdes, avalia as medidas de prevengdo
implementadas, monitora a ocorréncia de infec¢do e garante
a tomada de decisdo. Objetivos: Avaliar a ocorréncia das In-
feccoes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS), e agrupar
evidéncias da efetividade da busca ativa executada pelo SCIH.
Método: Estudo exploratdrio descritivo retrospectivo com abor-
dagem quantitativa, usando como fonte de informagéo, o banco
de dados do SCIH. Resultados: A vigilancia epidemioldgica das
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