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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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de controle de infeccao, demais profissionais de satide e AeV
sejam parceiros na prevencao de infecgdes.
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Introdugdo: As infeccdes relacionadas a assisténcia em
saude (IRAS) sdo definidas como manifestacdes clinicas de
infec¢bes que surgem a partir de 72 horas da admissdo em
servicos de saude. Elas sdo importantes causadoras de mor-
bimortalidade e de altos custos para o sistema de satude. As
principais bactérias causadoras sdo conhecidas pelo acrénimo
ESKAPE (Enterococcus faecium, Staphylococcus aureus, Kleb-
siella pneumoniae, Acinetobacter baumannii, Pseudomonas
aeruginosa e Enterobacter sp.).

Objetivo: Estabelecer o perfil epidemiolégico das bactérias
causadoras de IRAS de um Hospital de referéncia no Centro-
-Oeste de MG, a partir de dados obtidos de prontudrios de
pacientes internados na Unidade de Terapia Intensiva (UTI),
no periodo de novembro de 2017 a maio de 2018.

Metodologia: Estudo descritivo transversal de carater obser-
vacional, realizado a partir da andlise de prontuarios e
resultados de culturas.

Resultados: O total de prontudrios avaliados foi de 220,
dentre os quais 49,1% correspondiam a pacientes do sexo
feminino e 50,9% do sexo masculino. Em relacdao ao motivo de
internacao, o mais frequente relacionou-se as doencas do apa-
relho circulatério (43,7%). A prevaléncia de IRAS foi de 13,6%,
em uma populacdo cujaidade média era de 69,6 anos. Os sitios
de infec¢do mais frequentes foram o aparelho urinério (37,8%),
com predominancia das bactérias S. aureus (21,6%) e Esche-
rechia coli (17,7%), seguido da corrente sanguinea (31,1%),
cuja bactéria mais implicada foi Staphylococcus epidermidis
(33,3%). Ja os sitios aparelho respiratério (22,2%) e ponta de
cateter (8,9%) tiveram o S. aureus como o principal causador
de IRAS.

Discussdo/Conclusdo: A taxa de IRAS neste estudo foi de
13,6%, a qual se aproxima da taxa encontrada em estudo
semelhante (16%). Contudo, prevaléncia de até 50% foi obser-
vada na literatura. Em relagdo aos microrganismos causadores
das IRAS, S. aureus e E. coli, ambas descritas no grupo das
ESKAPE, foram as bactérias mais frequentemente implicadas.
Tendo em vista a elevada incidéncia das IRAS e os prejuizos
que elas acarretam, este trabalho permitiu apurar a epidemio-
logia acerca dessas infec¢oes no hospital de estudo, de forma
a possibilitar o aprimoramento do manejo dessas infecgdes.
Para tanto, a importancia deste tipo de estudo se constitui no
tracado de um perfil epidemiolégico de IRAS do estabeleci-

mento de saude, a fim de posteriormente serem estabelecidas
medidas preventivas mais eficazes.
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Introdugdo: Infecgdes por germes multirresistentes configu-
ram grave problema médico pois causam maior morbidade e
mortalidade. As infec¢Oes relacionadas a assisténcia a saude
(IRAS) devem ser tratadas como prioridade pelos servicos de
controle de infeccdo hospitalar com ado¢do de medidas de
prevencdo instituidas e monitoradas continuamente.

Objetivo: Analisar o perfil dos pacientes com infeccdo ou
colonizagdo por germes produtores de carbapenemases inter-
nados em hospital de média e alta complexidade que atende
a populacdo da regido sul do Para.

Metodologia: Estudo baseado em banco de dados do servigo
de controle de infec¢do hospitalar do HRPA. Foram incluidos
pacientes internados no periodo de 15 de abril a 10 de outubro
de 2020.

Resultados: Foram estudados 55 pacientes, dos quais 40
(72,7%) sdo do sexo masculino, com idade média de 54,7 anos.
A maioria (22 pacientes-40%) esteve internada em unidade de
terapia intensiva e uso de algum dispositivo invasivo (cateter
venoso central, sonda vesical de demora ou tubo orotraqueal)
ocorreu em 52 pacientes (94,5%). Observou-se maior isola-
mento de gram negativos produtores de carbapenemases em
secrecao respiratéria, correspondendo a 22 pacientes (40%),
com predominio de Acinetobacter cal baumannii e Klebsiella
spp, encontrados em 18 (32,7%) e 13 (23,6%) pacientes respec-
tivamente. O desfecho ébito em pacientes infectados foi de
27,3% (15 pacientes).

Discussdo/Conclusdo: O surgimento de germes multirresis-
tentes tem causado grande nimero de infec¢des no servigo e
aumento da mortalidade associada as IRAS. Nesta populacdo
observa-se numero elevado de infeccdes por germes dos
géneros Acinetobacter e Klebsiella em pacientes com per-
fil de maior gravidade e uso de dispositivos invasivos além
da internacdo em unidade de terapia intensiva. Medidas de
prevencdo de IRAS estdo sendo reforcadas exaustivamente a
fim de controlar a disseminacéo dos germes multirresistentes
e, assim, reduzir a morbimortalidade no servico.
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