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de IRAS, principalmente em UTI. A localizacdo do cateter em
veia femoral estd associada ao maior risco de complicagoes
infecciosas e trombdticas e a presenca de dois ou mais limens
aumenta a manipulacgdo do cateter em 15 a 20 vezes/dia, pos-
sibilitando maior risco de infec¢do aos pacientes. Ressalta-se
que medidas de controle e prevencao sejam adotadas a fim de
reduzir os casos de IPCS em pacientes de UTL
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Introducgdo: Em muitas instituicoes a lesdo por pressao
(LPP) é um dos eventos adversos mais frequentes, juntamente
com as Infec¢des Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS).
Entretanto, muitas LPP ndo sdo registradas nas institui¢oes e
subnotificadas pela Comissao de Controle de Infeccdo Hospi-
talar (CCIH).

Objetivo: Relatar a construcdo de um fluxo para a vigilancia
epidemiolégica das infec¢oes de LPP.

Metodologia: Estudo descritivo, analitico com a elaboracdo
de um fluxo embasado nos critérios da ANVISA para IRAS
e os dados obtidos pela Geréncia de Risco (GR) responsa-
vel por tabular notificacdo de LPP do hospital, pela Farmécia
responsavel por dispensar tratamentos medicamentosos ou
coberturas, e andlise de cultura microbiolégica. O estudo foi
realizado em Hospital Publico de Londrina, entre agosto e
setembro de 2020.

Resultados: O fluxo elaborado para a vigilancia epidemi-
olégica das infec¢Oes de LPP seguiu os seguintes passos: 1)
Obtencao do relatério da farmadcia; 2) Fichas de notificacdo
emitido pela GR e 3) Confrontar os pacientes que recebe-
ram produtos dispensados pela farmdacia com os pacientes
notificados pela GR, 4) conferir culturas de material biold-
gico de todos os pacientes listados. Por meio deste fluxo em
agosto, foram analisadas 75 fichas de notificacdo da GR e o
prontudrio de 41 pacientes que tiveram dispensacao de cura-
tivo/coberturas pela Farmacia. Em setembro, foram analisadas
69 fichas da GR e o prontudrio de 69 pacientes com dispensacao
pela farmdcia. Quatro LPP poderiam ser notificadas em agosto,
mas apenas duas atenderam a todos os critérios preconizados.
Em setembro, 03 LPPs poderiam ser notificadas, mas apenas
uma atendeu aos critérios. As LPP que preencheram os crité-
rios de IRAS foram notificadas pela CCIH.

Discussdo/Conclusdo: Observou-se que a falta de andlise
microbiolégica das LPP, critério indispensavel pela ANVISA
bem como evolucdes de enfermagem incompletas, dificulta-

ram o rastreio dessas LPP infectadas. E apesar da resolucao
358/2009 do COFEN garantir autonomia ao enfermeiro para
coletar fragmentos de tecidos, ndo é uma cultura instituida no
hospital do estudo. A vigilancia epidemiolégica das infecgoes
de pele e tecidos moles necessita ser sistematizada, da mesma
forma que as demais infec¢Oes tratadas com antimicrobianos
nao tépicos. Sabe-se que a implantac¢do de um novo fluxo de
informacodes requer tempo, treinamento e comprometimento
da equipe de trabalho.
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Introdugdo: H4 poucos dados relacionados a alteracdo no
perfil microbiolégico das infec¢des de corrente sanguinea
associadas ao acesso vascular central (ICS-AVC) em UTI apds o
inicio da pandemia de COVID-19. Os protocolos de tratamento
utilizados apés o diagnéstico de COVID-19 incluem antimicro-
bianos e corticosteroides, o que pode alterar o tanto padrao
de sensibilidade quanto a resposta imunoldgica do paciente,
e o curso da coinfecc¢do. Neste contexto o trabalho vem apre-
sentar dados atuais para melhor entendimento da situacdo
epidemiolégica.

Objetivo: Observar mudancas no perfil microbiolégico das
ICS-AVC em UTI nos hospitais do municipio de Sdo Bernardo
do Campo comparando periodos antes e apds a instalacdo da
pandemia de COVID-19.

Metodologia: Foram utilizados dados de notificacdo do
Departamento de Vigilancia Epidemiolégica de Sdo Bernardo
do Campo das planilhas de infec¢do relacionada a assisténcia
a saude de ICS_AVC em UTI adulto, de janeiro a dezembro de
2019 e de janeiro a setembro de 2020. Foram incluidos todos
os hospitais do municipio com leitos de UTI para adultos.
Foi realizada avaliagcdo quantitativa (percentual) e qualitativa
(microbiolégica) comparando os periodos pré-COVID-19 (2019)
e p6s COVID-19 (2020).

Resultados: Comparando os periodos estudados, houve
aumento do numero de ICS-AVC de n=44 para n=151, de
2019 para 2020. Infec¢des fungicas por Candida spp aumen-
taram de 7% para 13% do total. Infec¢bes por gram negativos
reduziram de 52% para 45%, com aumento de K. pneumo-
niae resistente a carbapenémicos de 11% (5) para 13% (19) e
aumento de Acinetobacter baumannii resistente a carbape-
némicos de 9% (4) para 10% (15) de 2019 para 2020; enquanto
infecgbes por gram positivo se mantiveram estaveis com 41%
e 42%, com aumento do percentual de Staphylococcus coagu-
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