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tificados 74 casos de tuberculose drogarresistente, 80 ébitos
pela doenca e um alto nimero de desfechos ignorados/em
branco, 677.

Discussdo/Conclusdo: Os dados coletados indicam que a
tuberculose em profissionais de satide no Brasil, no periodo de
2012 a 2019, tem maior expressdo na regidao Sudeste do pais,
na raca branca, no sexo feminino e na faixa etéaria de 20 a 39
anos, visto que estes grupos compoem a maioria dos profis-
sionais que trabalham nesta area, com maior prevaléncia da
forma pulmonar e desfecho de cura. Logo, é preciso desenvol-
ver estratégias de promogéo e prevencdo da saude para essa
populacao.
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Introdugdo: Um surto de infeccdo hospitalar é definido
quando existe um aumento estatisticamente significativo de
uma determinada infec¢do adquirida em um ambiente hospi-
talar.

Objetivo: Descrever surto por Pseudomonas aeruginosa em
UTI destinada a pacientes com COVID-19, bem como as medi-
das de controle estabelecidas para controle.

Metodologia: Estudo observacional descritivo no tipo série
de casos.

Resultados: Em junho/2020 houve aumento no nimero de
casos de isolamento de P. aeruginosa em culturas colhidas da
UTI COVID. No total, sete pacientes tiveram isolamento desta
bactéria em espécimes clinicas, sendo dois isolados em hemo-
culturas e cinco em secrecdo traqueal. Em cinco pacientes,
foi caracterizada infeccdo hospitalar. Nos 6 meses anteriores
a este ocorrido, havia sido documentada somente uma cul-
tura positiva para P. aeruginosa, o que caracterizou um surto
no més em questdo. Diante desta situacdo, foram revisados
alguns processos e observadas falhas que foram imediata-
mente corrigidas: falhas no processo de limpeza concorrente
e terminal na UTI COVID, cujo processo foi reorientado junto
a empresa responsavel; falhas no processo de paramentacdo
e higienizacdo das maos, sendo o processo reorientado junto
a coordenacdo médica e de enfermagem. Apés estas medidas,
no més seguinte houve reducédo dos isolados de P. aeruginosa
(5 no total), com somente uma infec¢do hospitalar por este
agente.

Discussdo/Conclusdo: Infec¢des por P. aeruginosa sao impor-
tantes em ambiente hospitalar, especialmente em Unidades
de Terapia Intensiva (UTI). Este patégeno estd relacionado
a infeccdes hospitalares, especialmente pneumonias asso-
ciadas a ventilacdo mecénica (PAV) e infecces de corrente
sanguinea (ICS), sendo relacionado a surtos em UTIs. Ainda,
este agente apresenta capacidade de desenvolver resistén-
cia a diversos antimicrobianos de forma rapida, o que pode

ser um problema que implica em dificuldade de manejo tera-
péutico e mortalidade dos pacientes. Para deteccdo do surto,
foi fundamental a vigilancia da equipe multidisciplinar da
UTI em conjunto com o Servi¢o de Controle de Infeccao Hos-
pitalar através da busca ativa diaria dos dados clinicos e
epidemiolégicos dos pacientes. A partir dessa investigacdo
e consequentemente da detec¢do do surto, foram adotadas
as medidas necessarias para controle do surto. Tais medidas
foram eficazes e demonstram a importéncia dos processos de
limpeza de ambientes e higieniza¢do das méaos para prevencao
e controle de infeccoes hospitalares.
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Introducdo: Na pratica clinica, em unidades de satide mun-
diais, agentes antimicrobianos sdo usados em larga escala
recorrentemente.

Objetivo: Reconhecer o perfil de prescricdo de antibiotico-
terapia para sugerir medidas que melhorem sua qualidade e
aumentar a taxa de acertos quanto ao correto uso de antibié-
ticos em ambiente hospitalar.

Metodologia: O presente estudo analisou o perfil de consumo
de antibiéticos mediante metodologia padronizada, em um
hospital no interior do estado de Sao Paulo.

Resultados: Verificou-se um total de 112 leitos, 32,14% dos
pacientes internados recebiam tais medicamentos. Pode-se
notar que, enquanto em alguns setores nao havia pacientes
com tal prescricdo, em outros, mais da metade dos pacientes
encontrava-se em uso de algum antimicrobiano. Apenas 44,4%
dos tratamentos com antibiéticos aderiram aos guias locais do
Servico de Controle de Infec¢coes Hospitalares. Dos antibioti-
cos utilizados, 46,42% de todos os prescritos (56 no total), eram
betalactdmicos. A razdo terapéutica estava presente em ape-
nas 8 dos 36 prontudrios (22,23%), e o tempo previsto para a
duragao da terapia estava presente em 72,23% dos casos.

Discussdo/Conclusdo: Destarte, o estudo apontou que,
mesmo dada a eficicia do tratamento com antimicrobianos,
a principal questdo relacionada a falha terapéutica ocorre
devido a erros de administracdo ou de prescricao apropriada.
Concluiu-se que os principais erros tangentes a boa prescricdao
de antimicrobianos foram: a auséncia de descricdo da razdo
da terapia iniciada, a revisdo dos casos clinicos para avaliar
continuacao ou suspensao do tratamento, o seguimento dos
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protocolos terapéuticos locais, e o direcionamento microbio-
légico por culturas ou TSA.
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Introdugdo: O telefone celular é um objeto de manuseio
constante e seu uso em ambientes hospitalares como a
Unidade de Terapia Intensiva, tende & aumentar o risco
de disseminacdo de microrganismos aos pacientes e ao
ambiente. Profissionais de saude, executores de cuidados
assistenciais que permanecem longos periodos com os
pacientes, com o uso de aparelho celular possivelmente con-
tribuem com & disseminacdo de patdégenos. Conforme breve
revisdo de literatura, o uso de celular em UTI funciona
como potencial patogénico capaz de aumentar os indices de
infeccdo relacionada & assisténcia 4 satude. Varios estudos
relataram consistentemente que telefones méveis dos tra-
balhadores da saiide podem atuar como reservatérios tanto
de organismos patogénicos quanto ndo patogénicos e essa
contaminacdo é amplamente discutida. No ambiente hospita-
lar hd inumeras bactérias no ar e em superficies que podem ser
patogénicas para o homem, que podem desencadear as mais
diversas patologias dependendo do estado imunolégico do
paciente. A contaminacao de aparelhos celulares pode ocor-
rer devido a incorreta higienizacdo das méaos no ambiente
assistencial e pelo contato do telefone mével com superficies
contaminadas.

Objetivo: Avaliar grau de contaminacado de aparelhos celu-
lares de profissionais de saude.

Metodologia: Monitoramento através da contagem de
ATP (trifosfato de adenosina por bioluminescéncia) (3M™
CleanTrace™ ATP System). Essa tecnologia detecta ATP a
partir de residuos orgénicos (secrecoes humanas, excrecoes
e sangue, alimentos e outras formas de material orgénico),
incluindo carga microbiana viavel e invidvel. A luz é emitida
em proporcao direta a quantidade de ATP presente, e é medida
em Unidades Relativas de Luz (RLU), quanto maior for a leitura
maior sera o nivel de ATP presente e, por conseguinte, da carga
de matéria orgénica.

Resultados: Analisamos 26 aparelhos celulares, 19 com con-
tagem ATP superior a 3200 URL, demonstrando altas cargas de
matéria organica nos aparelhos.

Conclusdo: Celulares podem veicular agentes infecci-
osos e atuar na disseminacdo destes microrganismos
multirresistentes para o ambiente e pacientes, aumen-
tando o risco de disseminacdo de patégenos de relevancia
epidemiolégica.Destaca-se também, o desconhecimento dos
profissionais da necessidade de higienizacdo de seus apare-
lhos celulares. Pretende-se com os dados obtidos neste estudo,

sensibilizar a equipe da UTI, quanto aos riscos que estao sendo
impostos tanto aos pacientes quanto a prépria equipe.
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Introdugdo: As internacdes em Precaucdo Especifica (PE) tém
aumentado em virtude do crescente nimero de pacientes
colonizados por microrganismos resistentes, a pandemia pelo
virus SARS-CoV-2 e ao ressurgimento de casos de sarampo.
Pacientes em PE podem sentir-se vulneraveis devido ao iso-
lamento e a inclusdo de acompanhantes e visitantes (AeV)
apresenta impacto positivo na sua recuperagdo. Contudo,
o significado e a importancia da adocdo das medidas de
prevencdao nem sempre sao bem compreendidas pelos AeV
gerando risco de auto contaminacao, transmissao de micror-
ganismos, custo institucional pelo aumento da demanda de
Equipamentos de Protecdo Individual (EPI), além de muitas
vezes o uso desnecessario e equivocado de tais equipamentos.

Objetivo: Identificar dificuldades encontradas pelos profis-
sionais de controle de infeccdo para a adesao das PP e PE entre
AeV de pacientes hospitalizados em PE.

Metodologia: Pesquisa do tipo Survey de carater descritivo
e exploratério, realizada entre marco e junho de 2020 com
profissionais da drea de controle de infec¢do com experiéncia
em instituicdo hospitalar. O recrutamento dos participantes
se deu por amostragem do tipo“Bola de Neve” por meio de um
link de acesso ao Termo de Consentimento Livre e Esclare-
cido e ao questiondrio autoaplicavel, elaborado para fins desta
pesquisa. A pesquisa foi aprovada por Comité de Etica em
Pesquisa.

Resultados: Participaram do estudo 67 enfermeiros, 21 médi-
cos e 1 técnico de enfermagem. Dentre as recomendacgdes
vigentes para AeV, em comum com todas as instituicoes
participantes, destacou-se a “Higienizacdao das Maos”. Como
pratica de ndo conformidade destacou-se a permanéncia no
quarto sem o uso de EPI (79%) e a saida do quarto utilizando
luvas (52%), sendo citado como barreiras que dificultam a
adocao as medidas de boas praticas, principalmente, a falta
de orientacdo (56%) e o desconhecimento das PE pelos AeV
(52%).

Discussdo/Conclusdo: O desconhecimento das PE pelos AeV
configura-se como dificuldade referida pelos profissionais da
area de controle de infecgdo, o que pode ser resultante da falta
do fornecimento de orientacao aos AeV. Os resultados deste
trabalho geram um alerta para que os profissionais da area
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