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ticas clinicas e epidemiolégicas das populacdes estudadas.
Dentro do MPHU, notou-se pequena frequéncia para MRSA,
o que sugere que o protocolo instituido pela SCIH é eficaz
na deteccdo de microrganismos resistentes, porém institui
precaucdes de contato para deteccdo de um patdgeno de
baixa prevaléncia.
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Introducdo: A infeccdo do trato urindrio (ITU) é uma
resposta inflamatéria mediante invasdo e multiplicacdo de
microrganismos nos tecidos estéreis do aparelho urinério.
A cateterizac@o urindria facilita a invasdo e multiplicacdo
dos microrganismos no trato urindrio. Segundo a Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa), 80% dos pacientes
cateterizados desenvolverdo ITU relacionada ao cateter (ITU-
-RC). Apbs a cateterizagdo, o risco de multiplicagdo microbiana
no dispositivo aumenta de 5-10% ao dia e se torna presente em
todos os pacientes em quatro semanas. Assim, a problemética
das ITU-RC estd na permanéncia prolongada e desnecessaria
do cateter. Embora seja recomendada pela Anvisa, a rotina de
revisdo da necessidade de manutencdo do cateter é inviavel
em muitos servigos, se considerarmos que requer investi-
mento em tecnologias e recursos humanos.

Objetivo: Descrever a estratégia de notificacdo para revisao
do uso de cateter urindrio e seu impacto na prevencao das
ITU-RC.

Metodologia: Estudo prospectivo, de intervencao, feito em
um hospital universitario do norte do Parand, de agosto de
2015 a setembro de 2016. O estudo se dividiu em duas fases:
Fase 1 - Pré intervencdo: seguimento didrio dos pacientes em
uso de cateter urindrio; Fase 2 - Intervencdo: somou-se ao
seguimento didrio dos pacientes a notificacdo de um alerta
para retirada do cateter nos prontuérios médicos. Para esse
lembrete foi usado um carimbo e nele os médicos justificaram
a manutencao do dispositivo urinario ou prescreveram a reti-
rada. O estudo foi aprovado pelo comité de ética em pesquisa
da instituicdao (CAAE n°43013315.8.0000.5231).

Resultado: Houve seguimento continuo e didrio de 656
pacientes até o desfecho (alta ou 6bito). Desses, 17% (134)
sofreram a intervencdo do carimbo. Entre os pacientes cujos
médicos foram alertados para revisar o uso do cateter, a

ITU-RC foi significativamente menor (30,3%, p <0,01) quando
comparada com os que ndo sofreram a intervencao (69,7%).
A intervencdo também contribuiu para reducdo no ntmero
de exposicdes ao cateterismo (29,1%, p=0,01), se considerar-
mos que entre os pacientes que nao foram notificados 70,9%
sofreram mais de uma cateterizacao.

Discussdo/conclusdo: A estratégia simples e inovadora de
usar um carimbo para lembrar a equipe médica de revisar o
uso do cateter mostrou-se efetiva no controle da ITU-RC e tam-
bém na reducdo da exposicdo dos pacientes ao risco desse
procedimento invasivo.
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Introducdo: As infeccdes do trato urindrio associadas a
cateter vesical de demora (ITU-CVD) sdo responsaveis por
35-45% das infecgOes relacionadas a assisténcia a saide em
pacientes adultos. Aproximadamente 20% dos pacientes de
um hospital serdo submetidos a cateterizacdo vesical durante
sua hospitalizacdo. Assim, a adesdo pelos profissionais de
saude as medidas de prevencdo é fundamental.

Objetivo: Descrever e analisar a adesdo as estratégias ado-
tadas para prevencao de ITU-CVD em unidade de terapia
intensiva e semi-intensiva de um hospital em Sao Paulo, que
permitiram a manutencao de taxa zero de incidéncia de ITU-
-CVD nos ultimos dois anos.

Metodologia: Analise retrospectiva da adesdo ao pacote de
medidas preventivas de ITU-CVD e descri¢cao das ac¢oes ado-
tadas diante das nao conformidades identificadas. O pacote
prevé: insercdo do CVD por profissional capacitado, kit para
passagem de CVD, check list durante a passagem, revisao didria
da indicac¢do do CVD, rotina de higiene intima, esvaziamento
regular do saco coletor, fixacdo e posicionamento adequados
do CVD. Os dados foram obtidos dos check lists de insercao e
das fichas de mapeamento do protocolo.

Resultado: Entre abril de 2016 e maio de 2018, 659 pacientes
usaram CVD. A média de permanéncia do dispositivo foi de 6,8
dias e mediana de trés dias. A revisdo didria da necessidade
de manutencao do cateter foi feita em 98,8% dos casos. A higi-
ene foi adequada em 94,7% dos casos e as estratégias usadas
foram a padronizagdo do antisséptico para a rotina (clorexi-
dina) e colocacdo de almotolias a beira-leito. Obteve-se adesdo



