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RESUMOS SELECIONADOS

TRABALHOS ORAIS

ABSCESSO CEREBRAL SECUNDARIO A
RINOSSINUSITE BACTERIANA: RELATO
DE CASO

Barbara Marinho Barroso e Silva'; Debora de Oliveira Sam-
paio’; Cirilo Jose Ferreira Neto'; Crisellen Delogo Sinete’;
Arthur de Sousa Carvalho'; Ramon Rabelo Neves?; Vinicius
Willian Costa Dumont®.

1. Univago, Ipatinga - MG - Brasil; 2. Unifaminas, Capelinha

- MG - Brasil; 3. Pontificia Universidade Catdlica de Minas
Gerais, Capelinha - MG - Brasil.

INTRODUGCAO: Rinossinusite (RS) decorre de uma in-
flamagdo da mucosa de revestimento da cavidade paranasal que,
geralmente, se manifesta apds quadro de infecgdo de vias aéras
superiores (IVAS) ou processos alérgicos. Estima-se que 2% das
IVAS evoluem para RS bacteriana. As complicagdes da RS apesar
de raras evoluem com alta morbimortalidade. Descrigao do caso:
Paciente 28 anos, feminino, parda, compareceu ao servigo de sat-
de com relato de crise convulsiva tonico clonica generalizada. Ao
exame fisico havia febre (39,3 °C) sem foco de infecgdo aparente.
Exames laboratoriais solicitados no momento da admissdo: hemo-
grama sem alteragdes; leucdcitos: 13.700; plaquetas: 109.000; PCR
positiva +++. Solicitada Tomografia Computadorizada (TC) de
cranio com laudo: Lesdo solida cistica occipital a direita, com con-
teudo liquido semelhante a pus, além de fragmentos irregulares
de tecido pardo-acastanhado e macio, medindo em conjunto 4,0 x
4,0 x 3,0 cm. Exame microscopico: cortes histoldgicos de cérebro
mostrando area de destruigao tecidual, circundada por histiocitos
espumosos, além de infiltrado inflamatério de células mononu-
cleadas, neutrdfilos e eosindfilos. Presenca de edema, hiperemia
e focos de hemorragia. Impressdo diagnostica compativel com
abscesso cerebral. Sendo entdo, submetida a drenagem cirtrgica
da lesdo e associada a antibioticoterapia: oxacilina, metronidazol
e ceftriaxona por 42 dias. Recebeu alta com melhora do quadro,
sem déficits neurologicos. DISCUSSAO: As complicagdes da
rinossinusite (RS) podem ser dsseas, orbitarias ou intracranianas.
O diagnoéstico das complicagdes é feito pela anamnese, exame
fisico, exames laboratoriais e de imagem quando necessarios.
Os abcessos cerebrais, decorrentes da patologia, possuem baixa
incidéncia, entretanto, sdo responsaveis por danos irreversiveis, além
de alta mortalidade. Streptococcus, Staphylococcus e anaerdbios sao os
principais patégenos envolvidos. Disturbios de personalidade, confu-
sdo mental, febre e convulsdo muitas vezes podem compor o quadro
clinico. A expansdo do abscesso pode produzir sinais de aumento
da pressdo intracraniana e efeito de massa, com diminui¢do dos
ventriculos. O abscesso ¢ visualizado na TC, caracterizado por um
realce periférico e drea central de baixa densidade. CONCLUSAO:
Apesar de alta prevaléncia de rinissinusite na populagio, suas
complicagdes sdo raras e possuem prognostico reservado. Dessa
forma, é essencial o diagnostico precoce, para que ndo haja danos
neuroldgicos irreparaveis e aumento de mortalidade.
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MEDIDAS DE PREVENCAO DE
INFECCAO DO TRATO URINARIO (ITU’S)
RELACIONADAS A ASSISTENCIA A
SAUDE DE UM HOSPITAL DA ZONA DA
MATA MINEIRA

Renata Fiuza Cruz'; Bruna Arethusa Costa Fréis Canedo?;
Flavia Cristina Rodrigues’; Anna Stephany Pereira dos
Santos’; Bruna Monteiro Corréa de Oliveira’; Milena Limp
Mourdo Ruffo Carolina de Oliveira Baumgratz’; Thiago
Cesar Nascimento®.

1. Hu-Ufjf/Ebserh, Juiz de Fora - MG - Brasil; 2. Hu-Ufjf, Juiz de
Fora - MG - Brasil.

INTRODUGAO: Na assisténcia hospitalar, as infec¢des do
trato urinario (ITU’s) sdo responsaveis por 35-45% das Infec¢des
Relacionadas a Assisténcia a Saide (IRAS) em usudrios adultos.
Diante deste fato, evidencia-se a importancia do Servigo de Con-
trole de Infec¢ao Hospitalar (SCIH) na manutencdo da qualidade
dos servigos oferecidos, através de estratégias para reconhecimen-
to, detecgdo e implementagdo de medidas na ocorréncia de eventos
adversos infecciosos do trato urindrio. OBJETIVO: Analisar as
medidas de preven¢do de ITU’s relacionadas a assisténcia a saude
de um Hospital da Zona da Mata Mineira, no periodo de janeiro de
2018 a janeiro de 2019. METODOLOGIA: Foram coletados dados
de janeiro de 2018 a janeiro de 2019 através de busca ativa nos se-
tores de internagao da instituicdo referida.As informagdes obtidas
foram exportadas e analisadas no programa Microsoft Office Excel.
RESULTADOS: Dentre os dados coletados, constatou-se que em
relagdo as medidas preventivas de ITU por unidade internagio as
porcentagens foram abaixo da meta (=70%) em todos os setores
estudados. Sendo 0,0% nos setores de Pediatria (PED), Cirurgia
da Mulher (CM) e Transplante de Medula Ossea (TMO). 20,0% no
setor de Medicina da Mulher (MM), Medicina do Homem (MH) e
Centro de Terapia Intensiva (CTI) e 60,0% na Cirurgia do Homem
(CH). DISCUSSAO: Os resultados abaixo da meta de adesio
representam um panorama desafiador para o SCIH e consequente
prejuizo a manutencdo da qualidade da assisténcia. As medidas de
prevengdo de ITU’s relacionadas a assisténcia a satde contribuem
para a minimizagdo da continuidade da cadeia de transmissao,
tempo de internagdo, custos hospitalares e favorece para a segu-
ranga do paciente. CONCLUSAO: O presente estudo demonstrou
a prevaléncia de um baixo indice de adesdo as medidas de preven-
¢do a ITU’, o que evidencia a necessidade do fortalecimento de
acdes de sensibilizagdo dos profissionais de satde para a realizagdo
de processos assistenciais de acordo com os protocolos vigentes.
O desafio em atingir a meta proposta demanda uma articulagio
dindmica de todos os componentes envolvidos na atengdo a saude
com monitoramento eficiente do SCIH.
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RESUMOS

PERFIL DE ADESAO A HIGIENIZACAO
DAS MAOS EM SERVICO ASSISTENCIAL
DE UM HOSPITAL DE MEDIO PORTE DA
ZONA DA MATA DE MINAS GERAIS

Renata Fiuza Cruz'; Bruna Arethusa Costa Fréis Canedo’;
Fldvia Cristina Rodrigues'; Anna Stephany Pereira dos
Santos? Bruna Monteiro Corréa de Oliveira’; Milena Limp
Mourdo Ruffo’ Carolina de Oliveira Baumgratz®; Thiago
Cesar Nascimento®.

1. Hu-Ufjf/Ebserh, Juiz de Fora - MG - Brasil; 2. Hu-Ufjf, Juiz de
Fora - MG - Brasil.

INTRODUGAO: As IRAS sdo compreendidas como toda
infec¢do adquirida dentro de um servigo de satide. No Brasil, as
IRAS ocorrem em quase 14% das internagdes e, portanto, torna-se
necessario investir em atividades capazes de promover melhorias
na assisténcia a saide no que tange a seguranga das atividades
oferecidas. Neste contexto, a adesdo dos profissionais de satde
a higiene das méios ¢ uma medida de baixo custo e eficiente na
prevengdo de infecges. OBJETIVO: Conjecturar a adesdo a
higienizagao das maos em servigo assistencial de um hospital de
médio porte da Zona da Mata de Minas Gerais no periodo de
janeiro a dezembro de 2018. METODOLOGIA: Foram coletados
dados de janeiro a dezembro de 2018 através observagao nos seto-
res de internagdo da instituicdo referida. As informagdes obtidas
foram exportadas e analisadas no programa Microsoft Office Excel
através de calculo percentual simples. RESULTADOS: Dentre os
dados coletados, constatou-se que em relagio a adesdo a higieniza-
¢a0 das maos na institui¢do referida obteve média anual acima da
meta estabelecida (>70%), sendo 59% Medicina da Mulher (MM);
73% Medicina do Homem (MH); 74% Centro de Terapia Intensiva
(CTI); 90% Pediatria; 75% Cirurgia da Mulher (CM); 74% Cirurgia
do Homem (CH); 95% Transplante de Medula Ossea (TMO). O
setor de Medicina da Mulher (MM) foi o tnico que apresentou
porcentagem média anual abaixo da meta. Obteve-se menor ade-
sdo no més de janeiro (51,5%) e maior em junho (84,8%).DISCUS-
SAO: Os resultados médios acima da meta de adesdo representam
uma perspectiva positiva e crescente eficiéncia na sensibilizagdo
dos sujeitos para a importancia de boas praticas de precaugao na
manutengio da qualidade da assisténcia.O setor de MM ¢é propor-
cionalmente maior em comparagdo aos demais locais do hospital,
assim sendo, nota-se que por equivaléncia foram submetidos a
observagdes mais vezes e com um nimero maior de profissionais
distintos. Em contrapartida, o setor de TMO abriga um ntimero
minimo de pacientes e profissionais em servigo, de modo que a ob-
servagdo abrangeu de maneira equipolente. O baixo grau de ade-
s30 em janeiro incumbiu um panorama desafiador para o SCIH,
por esta razdo houve maior investimento nas praticas educativas
com o intuito de sensificar os profissionais para a necessidade de
praticas de higiene das maos como forma de prevengio de efeitos
adversos, infecgdes cruzadas e seguranga do paciente e do traba-
lhador. CONCLUSAO: Os dados obtidos representam o perfil do
corpo profissional da instituicdo hospitalar avaliada em relacao
a higienizagdo das méos para a prevengdo de IRAS, permitindo
monitorar as boas praticas assisténcias de controle de infecgdo e
subsidiando as intervengbes necessdrias para a manutengio da
qualidade da assisténcia. Embora os resultados sejam favoraveis,
demonstram a importincia em aprimorar as agoes do SCIH em
consondncia com a assisténcia direta a satde para promover maior
qualidade na atengao a satde.
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BANHO PRE-OPERATORIO EM
PACIENTES SUBMETIDOS A
ARTROPLASTIA TOTAL DO QUADRIL:
ENSAIO CLINICO RANDOMIZADO

Lucia Maciel de Castro Franco'; Glducia Fernandes Cota?;
André Gaudéncio Igndcio de Almeida®; Guydo Marques
Horta Duarte’; Luiza Lamounier?’; Priscila Ferreira Souza
Pereira’; Flavia Falci Ercole®.

1. Fiocruz, Belo Horizinte - MG - Brasil; 2. Fiocruz, Belo Ho-
rizonte - MG - Brasil; 3. Hospital Governador Israel Pinheiro,
Belo Horizonte - MG - Brasil; 4. Universidade Federal de Minas
Gerais, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: As infecgdes de sitio cirtirgico (ISC) sdo
desafios para o paciente, equipe e instituigoes de satide. A prin-
cipal fonte nestas infecgbes é a propria pele do paciente, o que
justifica o interesse no estudo do impacto do banho pré-operatério
com solug¢des antissépticas como estratégia para reduzir o risco de
ISC. Objetivo: Avaliar o efeito do banho pré-operatério com as
solugdes gluconato de clorexidina a 4%, PVP-I degermante a 10%
e sabdo sem antisséptico na prevengio de ISC, em pacientes sub-
metidos a cirurgia eletiva de artroplastia do quadril. MATERIAL
E METODOS: Ensaio clinico, randomizado, controlado, com
mascaramento do pesquisador, paciente e estatistico, e analise por
intengao de tratamento. O desfecho primario foi ISC e os pacientes
foram acompanhados até o 90° dia de pds-operatorio por meio
de consultas ambulatoriais e contatos telefonicos. A amostra foi
composta por 162 pacientes adultos, submetidos a cirurgia eletiva
de artroplastia total do quadril, entre agosto/2015 a outubro/2017,
que ndo tinham relato de infecgdo no local cirtirgico, alergia as so-
lugdes utilizadas e ndo portadores nasais de Staphylococcus aureus
antes da cirurgia. O protocolo previa dois banhos pré-operatdrios:
um na véspera da cirurgia, na residéncia do paciente e outro no dia
da cirurgia, no hospital, sendo que este ultimo era supervisionado
pela equipe de pesquisadores. Para o banho pré-operatério o pa-
ciente era orientado e recebia um envelope pardo fechado conten-
do o frasco sem identificagdo com a solugdo randomizada para ser
utilizado no banho, quatro esponjas e um manual que orientava
sobre o procedimento. Utilizou-se o Programa Statistical Package
for the Social Sciences (SPSS), versdo 19.0, para construgido do
banco e analise dos dados. O efeito aos tratamentos foi medido
comparando cada grupo de intervengdo por meio da incidéncia
de ISC, Risco Relativo, Redugdo Absoluta de Risco. RESULTA-
DOS: Os trés grupos intervengdo apresentaram similaridade em
relagdo as caracteristicas clinicas, epidemioldgicas e relacionadas
ao procedimento cirurgico. A taxa de adesdo aos dois banhos foi
99,4% (161/162). No geral, a taxa de infecgio superficial foi 4,9%
e profunda 0,6%, sendo o tempo médio entre o procedimento
cirtirgico e diagnéstico de infec¢ao 19 dias (+ 7,4 dias). Foram
registrados trés casos de infec¢do em cada um dos grupos estuda-
dos, que apresentaram a mesma incidéncia de ISC de 5,6% [IC95%
1,2-15,4]. A auséncia de diferenca nas taxas de ISC, entre os trés
grupos de intervengdo, observada neste estudo corrobora com
as revisoes sistematicas recentes que nao encontraram diferenca
nas taxas de infecgdo cirurgica entre os pacientes submetidos ao
banho pré-operatério com solugdes antissépticas ou sabao sem
antisséptico. CONCLUSAO: E necessario cautela ao recomendar
o banho pré-operatorio com solugdo antisséptica como estratégia
para reduzir infecgdo de sitio cirurgico em pacientes submetidos a
artroplastia do quadril. Clinical Trials n>. NCTO3001102.13.
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RESUMOS

A ERA DAS INFECQOES ASSOCIADAS
A IMPLANTES ORTOPEDICOS POR
BACTERIAS GRAM-NEGATIVAS
EXTENSIVAMENTE RESISTENTES

Raquel Bandeira da Silva'; Thalita Mara Fonseca de Lima’
Rafael Marcos Bandeira da Silva'; Rodrigo Gongalves Cata-
-Preta’; Mariana de Carvalho Melo*; Mauro José Costa Salles’.
1. Hospital Sao Francisco de Assis, Belo Horizonte - MG -
Brasil; 2. Hospital Sao Francico de Assis, Belo Horizonte - MG
- Brasil; 3. Hospital Metropolitano Dr Célio de Castro, Belo
Horizonte - MG - Brasil; 4. Hospital Metroplitano Dr Célio de
Castro, Belo Horizonte - MG - Brasil; 5. Faculdade de Medicina
da Santa Casa de Sao Paulo, Sao Paulo - SP - Brasil.

OBJETIVO: As infecg¢oes relacionadas ao implante orto-
pédico (OIRI) representam uma complicagao grave e de dificil
tratamento. Apesar das bactérias gram-'positivas serem o agente
etiologico com maior prevaléncia nas OIRI, as bactérias Gram-
-negativas (BGN) extensivamente resistentes aos antibi6ticos
(XDR) apresentam incidéncia crescente. O objetivo do presente
estudo é descrever o desfecho de pacientes com BGN- XDR OIRI
em um hospital de referéncia em ortopedia brasileiro durante o
ano de 2018. METODO: Os dados foram extraidos do banco de
dados do servigo de controle de infec¢ao hospitalar (SCIH) da
instituigdo. Foram incluidos pacientes com implante ortopédico
no momento do diagnodstico e pelo menos duas culturas de
tecidos positivas (0sso, tecido peri-protético e / ou tecido mole)
para XDR-BGN (definido como néo suscetibilidade a pelo menos
um agente em todos, exceto dois ou menos categorias antimi-
crobianas). As infec¢des ortopédicas foram definidas de acordo
com os critérios do MSIS. A data do diagndstico definida como a
data coleta das amostras. Os pacientes foram acompanhados por
pelo menos seis meses apds o diagndstico ou até a morte. RESUL-
TADOS: Em 2018, 14 pacientes com implantes preencheram os
critérios para o estudo. A maioria pertencente ao sexo masculino
(71%), idade média de 61,57 anos e 57% infec¢do tardias (mais
de trés meses apds a colocagdo do implante). Quanto ao tipo de
implante, 57% eram artroplastias e 43% fixagdo de fraturas. A
presenga de comorbidades ¢ frequente (85%), das quais as mais
prevalentes foram diabetes mellitus e hipertensdo. Histdria prévia
de infecgédo ortopédica foi observada em 43%, e 64% dos pacientes
fizeram uso prolongado de antibioticos pelo menos 6 meses antes
do evento, incluindo B-lactamicos (28,5%) e quinolonas (21,4%).
Todas as culturas foram monomicrobianas e o principal agente
identificado foi o Acinetobacter baumannii, sendo esse suscetivel
apenas a polimixinas e as glicinas. Embora diferentes estratégias
cirurgicas iniciais tenham sido utilizadas, a remogédo do implante
foi a abordagem definitiva na maioria dos casos (87,5%). Apds 6
meses de acompanhamento, a supressdo dos sintomas (sinais e
sintomas inflamatorios) foi de 64% e, apesar da baixa taxa de mor-
talidade (7%), 71,42% dos pacientes apresentaram efeitos adversos
relacionados ao uso de antibiéticos, provavelmente devido ao uso
de polimixinas (nefrotoxicidade e hipocalemia) CONCLUSOES:
As infecgdes relacionadas as implantes ortopédicos por BGN
XDR sao um problema emergente na pratica clinica do infectolo-
gista. Possuem elevada morbidade, risco de evolugao desfavoravel
e comprometimento funcional como consequéncia da necessi-
dade de remogdo dos implantes para se atingir a cura. Além
disso, o tratamento dessas OIRI apresentam taxa significativa
de efeitos adversos devido a prescri¢ao de esquemas téxicos de
antimicrobianos.
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PREVALENCIA DE STAPHYLOCOCCUS,
BASTONETES GRAM POSITIVO,
ENTEROBACTERIAS E CANDIDA
RESPONSAVEIS POR CONTAMINACAO
HOSPITALAR ATRAVES DE OBJETOS,
MAOS E PAREDES

Cristina Maria Miranda Bello; Aline Reis Tavares; Pedro
Henrique Gomes Pena; Bruno Reis Belo; Beatriz Coimbra
Russo; Vitor Hugo Marques Miranda.

Faculdade de Medicina de Barbacena (Fame- Funjob), Barbace-
na - MG - Brasil.

INTRODUGCAO: As infecdes relacionadas ao atendimento
em saude (IRAS) sao motivo de alarde na drea da saude, bactérias
cada vez mais resistentes oferecem riscos a pacientes debilitados.
No Brasil, o modelo de normas técnicas que visa evitar essa conta-
minagdo é regido pela ANVISA. Os profissionais das areas hospi-
talares em sua maioria conhecem os processos preconizados pelo
orgdo, porém relutam em realiza-los, colocando em risco seus
pacientes e a si mesmos. OBJETIVOS: Isolamento e identificagdo
dos principais microrganismos(MO) - Staphylococcus: S. Aureus;
Bastonetes gram positivos: BGP, Enterobactérias e Candida - res-
ponsaveis por contaminagdo nos estetoscopios, jalecos, maos e
celulares dos profissionais da saude (PS) e servigos gerais (SG), e
também das paredes do Hospital Regional de Barbacena (FHE-
MIG). MATERIAIS E METODOS: Na execugio do projeto fez-se
coletas de amostras nas paredes da enfermaria, objetos e maos
dos profissionais. Na coleta do material foi utilizado fricgdo e o
material foi armazenado em tubos de ensaio contendo tioglicolato
de sodio, garantindo a viabilidade da coleta. As amostras foram
levadas ao laboratorio de microbiologia da FAME para semeio. Na
cultura das amostras utilizou-se os meios: Agar Sangue, para BGP;
Agar Sal Manitol, para S. Aureus; Agar Sabouraud, para Candida
e Agar MacConkey, para Enterobactérias. Apés o crescimento dos
MO realizou-se esfregago em ldminas para coloragdo por Gram
e posterior andlise. Além disso, buscando a estratificagdo do co-
nhecimento dos profissionais foi feita a aplicagdo de questionarios
sociais e de precaugdo-padrao. RESULTADOS: Nas méos do
profissionais estudados encontrou-se uma prevaléncia total de:
59,7% de S. aureus, 18,2% de BGP, 1,3% de enterobactérias e 38%
de Candida. Quando feito um comparativo entre as amostras de
celulares dos PS e dos SG encontrou-se uma prevaléncia de 60,3%
de S. aureus, no grupo PS, e 31,6% no grupo de SG. Além disso
encontrou-se prevaléncia de 11,7% de BGP, 3,9% de enterobac-
térias e 29,9% de Candida, quando ambos incluidos. Nos EPI’s
foram encontrados: jalecos (S. aureus 75% ; BGP 23%; enterobac-
térias 10% e Candida 42,6%); estetoscdpios (S. aureus 54,5%; BGP
20%; Candida 33,3%; a cultura para enterobactérias foi negativa).
Quanto as paredes, a prevaléncia foi de: S. aureus 77,1%; BGP
33%; enterobactérias 0,8%; e Candida 27%. CONCLUSOES:
Notou-se grande prevaléncia dos MOs nos objetos de estudo, o que
demonstra que mesmo possuindo conhecimento e treinamento
sobre IRAS muitos dos profissionais ndo as praticam, tais atitudes
propiciam uma maior contaminagao hospitalar. Tal indice de con-
taminagdo pode estar relacionado a maior circulagdo de MO no
ambiente hospitalar e as consequéncias de possiveis colonizagoes
microbianas em pacientes, sobretudo imunossuprimidos podem
ser desastrosas. Portanto é necessario maior enfoque nesses pro-
fissionais de modo que coloque-se em pratica os métodos vidveis
para garantir a redugio da contaminagio.
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ANALYSIS OF POSTOPERATIVE
INFECTIONS IN A BRAZILIAN HOSPITAL
AND FACTORS RELATED TO THEIR
INCIDENCE

Rafaela Tonholli Pinho; Victor Araiijo Fortuna Cdaus’;
Braulio Roberto Gongalves Marinho Couto'; Carlos Ernesto

Ferreira Starling’.
1. Centro Universitario de Belo Horizonte, Belo Horizonte - MG
- Brasil; 2. Hospital da Baleia, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUCTION: Despite the advances of nosocomial
infections control, their occurrence in surgical patients is still a
common reality in hospitals worldwide, thus justifying a special
attention to this issue. The present study was built from an analysis
of the variables involving surgical infection in a brazilian philan-
thropic hospital context, in order to identify targets for possible
control measures. OBJECTIVE: Use the data collected by the
Hospital Infection Control Service to clarify the following ques-
tions: what is the incidence of surgical infection, what would be
the impact of surgical infection on patient mortality and what are
the risk factors for postoperative infection. METHODS: The data
was collected from 4.997 patients, from April 2017 to March 2019.
This information was descriptively analyzed via graphs, tables
and additional statistical calculations (such as means, standard
deviation and percentages). Risk factors were identified by univar-
iate analysis. Categorical variables were assessed by chi-square or
Fisher's exact tests. Continuous variables were evaluated by stu-
dent's T test or nonparametric test. In all bilateral hypothesis tests,
a significance level of 5% (a = 0.05) was considered. Explanatory
variables with p < 0.25 in the univariate analysis were evaluated in
the multivariate analysis as well, via multiple linear regression. Re-
sults: Only 2% of the patients who underwent a surgical procedure
developed a postoperative infection. If infection occurred, patient
was at 10 times higher risk of hospital death, while clean surgeries
reduced this risk in 0.3 times. Mortality rate went from ~1% in
uninfected patients to 13% in infected ones. In both univariate
and multivariate analyses, prolonged preoperative hospitalization,
severity (ASA>2), advanced age (>70 years), long surgery (>2h) and
performing more than one simultaneous surgical procedure, were
identified as risk factors for infection. Conversely, clean surgery
and surgery on patient’s first hospitalization were identified as
protective factors. Patients older than 70 years were twice as
likely to develop a postoperative infection. Surgeries longer than
two hours were more than twice as likely to become infected and
each additional day of preoperative hospitalization increased the
risk of infection by 1.04 times. In addition, both clean surgery
and surgery on patient’s first hospitalization halved the risk of
surgical infection. CONCLUSION: Advanced age presents itself
as an intrinsic risk factor for infection. Delayed surgery (>2h) and
prolonged preoperative hospitalization present themselves as ex-
trinsic or “almost-extrinsic” risk factors (which can be, somehow,
controlled). Finally, clean surgery and surgery on patient’s first
hospitalization were considered protective factors. It is important
to evaluate those factors critically in an effort to create a positive
impact on the field of surgical infection, with the conduct of basic
science investigations.

FATORES PREDISPONENTES PARA
INFECCOES EM ARTROPLASTIAS
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POR BACTERIAS GRAM-NEGATIVAS
MULTIRRESISTENTES: O PAPEL DO
USO PREVIO DE ANTIMICROBIANOS E
DA ARTROPLASTIA NAO ELETIVA DE
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OBJETIVO: A infecgdo de sitio cirurgico é uma das piores
complicagdes pos artroplastia e é frequentemente associada a
morbidade significativa e aumento dos custos hospitalares. Embo-
ra as bactérias Gram-positivas sio os agentes mais prevalentes em
artroplastias infectadas, foi relatado um aumento nas infecgdes ar-
ticulares protéticas (PJI) por as bactérias Gram-negativas (BGN).
Além disso, aumento das bactérias multirresistentes (MDR) em
BGN diminui as opgoes terapéuticas contribuindo para falha de
tratamento e aumento de efeitos adversos devido a prescrigao de
esquemas antimicrobianos toxicos. O objetivo do presente estudo
foi descrever os fatores predisponentes associados as infecgoes por
MDR-BGN em um hospital de referéncia em ortopedia de 2014 a
2018. METODO: Estudo retrospectivo caso-controle de pacientes
tratados por MDR-BGN PJI durante um periodo de quatro anos
(2014-2018). Os dados foram coletados em prontudrios médicos e
folha descrigao cirurgica. As PJI foram definidas de acordo com os
critérios do MSIS. MDR foi definido como a ndo susceptibilidade
a pelo menos um agente em trés ou mais categorias antimicrobia-
nas. Foram selecionados pacientes com infec¢ao protética com
pelo menos duas culturas de tecido positivas para MDR-BGN.
Modelos de regressdo logistica univariada e multivariada foram
utilizados para determinar os fatores de risco independentes as-
sociados 8 MDR-BGN PJI. Controle: pacientes com PJI com pelo
menos duas culturas de tecidos positivas para nao MDR-BGN.
RESULTADOS: 104 pacientes foram selecionados, 59 pacientes
no grupo MDR-BGN PJI e 44 no controle. Pacientes com MDR-
-BGN PJI eram idosos (idade média de 68,36), a distribuicdo entre
os sexos era semelhante (49,2% do sexo feminino e 50,8% do sexo
masculino) e 72,3% apresentavam uma ou mais comorbidades.
As comorbidades mais frequentemente identificadas foram dia-
betes (10,2%), desnutrigdo (5,5%), hipertensao (4,7%) e obesidade
(3,9%). A artroplastia quadril representou 91,5% dos casos e 59,3%
foram artroplastias de revisao. O tempo médio entre a colocagio
da protese e o inicio dos sinais e sintomas da PJI foi de 438 dias.
Na regressdo univariada, os fatores de risco significativos para
MDR-BGN PJI foram artroplastia de revisio, alcoolismo, artro-
plastia ndo eletiva, uso prévio de antimicrobianos, presenca de
infec¢do concomitante e transfusdo de sangue. Porém, na anélise
multivariada, o uso prévio de antimicrobianos (OR 9,31, IC95%
3,02-28,64) e a artroplastia ndo eletiva (OR 6,29, IC95% 1,75-22,6)
permaneceram como fatores de risco independentes para PJI
MDR-BGN. CONCLUSOES: O uso prévio de antimicrobianos e
a artroplastia de urgéncia ¢ um importante fator de risco para PJI
por MDR-BGN.
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ERRADICANDO INFECCAO DE
CORRENTE SANGUINEA POR
STAPHYLOCCOCCUS AUREUS
METICILINA RESISTENTE EM UMA
UTINEONATAL: ESTRATEGIA .
MULTIMODAL FOCADA EM VIGILANCIA

E DESCOLONIZACAO
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INTRODUGAO: Apés os primeiros relatos do aparecimen-
to de Staphylococcus aureus resistentes a meticilina (MRSA) na dé-
cada de 1970, varias medidas destinadas a impedir a sua transmis-
sdo foram instituidas nos hospitais. Atualmente, contudo, ainda
existem duvidas sobre a melhor abordagem para prevenir e con-
trolar o MRSA, principalmente em unidades de terapia intensiva
neonatal (UTIN). OBJETIVO: Relatar a redugao de colonizagao
e infecgdo primaria de corrente sanguinea relacionada a cateter
venoso central (IPCS x CVC) por MRSA através de medidas de
vigilancia, descolonizagdo e boas praticas nos cuidados de dispo-
sitivos invasivos. MATERIAL E METODOS: Estudo longitudinal
retrospectivo realizado em uma UTIN com capacidade para 70
leitos em uma maternidade privada no Brasil. O periodo estudado
foi de Agosto de 2018 a maio de 2019 (periodo I - pré intervengao)
e Junho a Setembro de 2019 (periodo II - pés intervengdo). Ao
final do periodo I foram tomadas diversas medidas com o intuito
de controlar a colonizagdo e IPCS x CVC na unidade. As medidas
implementadas foram: incentivo a higienizagio das maos; treina-
mento sobre as boas préticas de preparo de medicagdo e manipu-
lagdo de cateter central; rastreio sistemdtico de pacientes coloni-
zados; descolonizagdo de pacientes e gemelares com mupirocina
nasal e periogard para higiene oral; troca de enxoval concomitante
ao final da descolonizagdo do paciente; e descolonizagiao de pais
de gemelares colonizados; organizagdo do ambiente, intensifica-
¢do da limpeza e desinfec¢do de equipamentos e artigos; coorte
de pacientes e colaboradores; auditoria de adesdo as precaugdes;
investigacdo e descolonizagdo de profissionais e banho universal
com clorexidina para os recém-nascidos. RESULTADOS: No
periodo I e IT a taxa de positividade dos swabs coletados foi de
4,1% e 0,36% (p=0,0001) respectivamente, com um pico de 11,8%
em janeiro. Doze episodios de IPCSxCVC foram documentados
no periodo I (incidéncia de 2,9%) contra nenhum episédio no
periodo II, com uma diferenga significativa no taxa de incidéncia
entre os dois periodos (p = 0,0222) CONCLUSAO: As medidas
adotadas se mostraram efetivas para erradicagdo do surto, quando
instituidas em conjunto. A vigilancia constante de novos pacientes
colonizados pelo agente se mostrou uma ferramenta eficiente para
o controle de novos casos de infec¢do na unidade.

ETIOLOGY, INCIDENCE AND RISK
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FACTORS FOR MENINGITIS AFTER
VENTRICULOPERITONEAL SHUNT
PROCEDURES: A MULTICENTER STUDY
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BACKGROUND: Surgical site infection associated with
shunt placement, treatment for hydrocephalus, is the most
common complication and cause of mortality. The objective is
to answer three questions: a) What is the risk of meningitis after
shunt placement? b) What are the risk factors for meningitis?
¢) What main microorganisms cause meningitis? METHODS:
Data based on NHSN/CDC protocols were collected between
Jul/2015-Jun/2018 from 12 hospitals at Belo Horizonte, Brazil.
Outcomes: meningitis, hospital death and total length of hospital
stay. 26 independent variables evaluated by univariate and mul-
tivariate analysis. Sample size=926. RESULTS: 71 cases of men-
ingitis diagnosed (risk=7.7% [1.C.95%=6.1%;9.6%]). Mortality rate
in patients without infection was 10%; hospital death of infected
patients was 13%. Hospital days of stay in non-infected patients:
mean=21; median = 9, std.dev. = 28; hospital stay in infected pa-
tients: mean =34, median =27, std. dev. = 37 (p=0.025). Three main
risk factors identified by logistic regression model: age beneath
two years (Odds Ratio = 3.20), preoperative hospital length of
stay greater than four days (OR = 2.02) and surgical procedures
besides ventricular shunt. 31% of all patients were <2 years old.
430 patients had more than four preoperative days. If a patient
two years old has surgery four days post hospital admission, the
risk of meningitis is increased from 9% to 18% (p=0.026). From
71 meningitis, in 45 (63%) the etiologic agent was identified:
Staphylococcus aureus (33%), Staphylococcus epidermidis (22%),
Acinetobacter sp (7%), Enterococcus sp (7%), Escherichia coli
(7%), Pseudomonas sp (7%), and other (18%). CONCLUSION: we
identified two intrinsic risk factors for meningitis after ventricular
shunt, age less than two years and multiple surgical procedures, and
one extrinsic risk factor, the preoperative length of hospital stay.

ATIVIDADE DOS DERIVADOS DA
1,10-FENANTROLINA-5,6-DIONA EM
COMBINACAO COM MEROPENEM
CONTRA ACINETOBACTER BAUMANNII:
IN VITRO E EM UM MODELO DE
GALLERIA MELLONELLA

Roberta Ferreira Ventura Mendes'; Ana Carla N. Barroso’;
Luiz Felipe Vieira dos Santos Amorim’; Ingrid Vianez Pere-
grino’; Monalessa Fabia Pereira'; Ricardo Pinto Schuenck’;
André Luis Souza dos Santos’; Ana Paula Ferreira Nunes'.
1. Ufes, Vitoria - ES - Brasil; 2. Ufrj, Rio de Janeiro - R] - Brasil.

O tratamento das infec¢des por Acinetobacter bau-
mannii ¢ desafiador devido a disseminagdo generalizada de
cepas multirresistente a antimicrobianos (cepas MDR - do
inglés “multidrug resistance”) em contraste com as limitadas
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opgdes terapéuticas, como por exemplo, carbapenémicos.
O desenvolvimento de novos antimicrobianos passou a ser
prioritdrio, assim como a busca por novas combinagdes sinérgicas.
Em estudos anteriores realizados pelo nosso grupo, derivados
da 1,10-fenantrolina-5,6-diona (fendiona): [Ag (fendiona) , ]
ClO , (Ag-fendiona) e [Cu (fendiona) , ] (CIO , ), .4H , O (Cu-
fendiona) apresentaram atividade antimicrobiana satisfatoria com
acdo bactericida em concentragdes abaixo de 2 ug/mL contra cepas
de A. baumannii MDR. Em vista destes resultados significativos,
buscamos no presente estudo avaliar os efeitos destes compostos
combinados a meropenem (MPM). Para isso, selecionamos onze
cepas clinicas de A. baumannii MDR para investigar a eficacia
in vitro e in vivo desses compostos. Os estudos de sinergia foram
realizados utilizando o ensaio de checkerboard e o teste de cur-
va tempo-morte in vitro. Um modelo simples de invertebrado
(Galleria mellonella) foi utilizado para avaliar a atividade in vivo
dessas terapias antimicrobianas. As combinag¢oes de MPM com
Ag-fendiona ou Cu-fendiona apresentaram apenas efeito aditivo
nas onze cepas testadas. No entanto, ao avaliarmos o efeito dessas
combinagdes com a Concentragdo Inibitoria Minima (CIM) dos
carbapenémicos, observamos que houve uma redugido da CIM
na maioria das amostras testadas de até 4 x CIM do MPM, en-
tretanto nao foi observada uma reversao de fenétipo de resistente
para sensivel. Pelo método de curva tempo-morte foram testadas
as combinagdes de MPM com Ag-fendiona e Cu-fendiona sobre
duas amostras. Foi demonstrado que as combinagdes contendo Y2
x CIM de Ag-fendiona ou Cu-fendiona produziram efeito aditivo
por 6 horas. Observou-se que a combina¢ao de MPM com Ag-fen-
diona foi capaz de erradicar as células bacterianas. Ag-fendiona
e Cu-fendiona apresentaram efeito bactericida em 6 horas, porém
ndo foi de maneira dose-dependente. O tratamento de larvas de G.
mellonella com doses letais de A. baumannii também foi verificado
sobre essas mesmas duas amostras. Foi verificado taxas de sobrevida
significativamente aumentadas quando o Ag-fendiona foi
administrado com MPM em comparagdo com o tratamento
sozinho. Os resultados obtidos demonstraram o potencial do
Ag-fendiona e Cu-fendiona como candidatos a farmacos sozi-
nhos ou combinados a antimicrobianos carbapenémicos contra A.
baumannii MDR. Suporte financeiro: CAPES, FAPES, FAPER], CNPq.

PROTOCOLO PARA PREVENCAO DA
SIFILIS CONGENITA: IMPACTO E
DESAFIOS PARA IMPLANTAGAO EM

MATERNIDADE PRIVADA.
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A sifilis na gestagdo pode implicar em consequéncias como
aborto, parto prematuro, morte neonatal e manifestagoes con-
génitas precoces ou tardias. No Brasil vivenciamos um aumento
expressivo da sifilis congénita nos tltimos anos e estratégias para
prevengdo sdo necessarias. OBJETIVO: Avaliar o impacto da im-
plantagiao de um protocolo para investigagao de sifilis congénita
e relatar as principais dificuldades encontradas. MATERIAL E
METODOS: Analise descritiva e retrospectiva, comparando o
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namero de notificagdes de sifilis congénita pré e pds implementa-
¢do de um protocolo de triagem em todas as gestantes no momen-
to do parto, iniciado em janeiro de 2017. Nas gestantes com teste
rdpido positivo, o VDRL foi realizado imediatamente na mesma
amostra. Desenvolvemos um fluxo de comunicagao dos resultados
maternos ao pediatra que realizou a investigagdo e tratamento do
RN (recém-nascido), segundo protocolo da secretaria de estado
de Saude de Sao Paulo de 2016. RESULTADOS: No periodo de
10 anos antes da implantagio do protocolo (JAN/06 a DEZ/16)
foram notificados 22 casos de sifilis congénita. Apds implantagio
do protocolo (JAN /17 a AGO/19) foram notificados 60 casos de
sifilis congénita. Dos 60 RN notificados — 23 receberam tratamen-
to com penicilina cristalina por 10 dias: 6 RN com VDRL > que
materno (destes 1 RN apresentou sintomas de sifilis congénita
ao nascimento) e 17 foram RN com VDRL igual ou menor que
materno, de méaes com tratamento inadequado ou nio tratadas.
O tratamento com 1 dose de penicilina benzatina foi realizado em
37 RN. As maiores dificuldades encontradas na avaliagdo dos RN
foram relacionadas a ndo comprovagdo de tratamento materno e
de parceiro no pré-natal. Houve necessidade de agilidade nos re-
sultados do binémio para alta hospitalar no tempo previsto. Exis-
tiram inumeras dificuldades referente a interpretagio dos testes
diagnosticos por parte dos obstetras e pediatras. CONCLUSAO:
A implantagio de um protocolo de triagem universal foi essencial
para aumentar a detecgio de RN com risco de sifilis congénita
e possibilitar tratamento oportuno. Apesar de se tratar de uma
maternidade privada notamos que ainda existem dificuldades em
relagdo a investigagdo e interpretagdo dos testes no pré-natal, assim
como no manejo do RN.

NEURITE OPTICA BILATERAL POS
INFECCAO POR DENGUE: RELATO DE
CASO
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INTRODUGAO: A dengue é uma infecgio viral transmiti-
da pela picada de mosquitos do género Aedes. E a arbovirose mais
comum no mundo com grandes impactos sociais, econdmicos
e de saude publica em paises subdesenvolvidos e em desenvol-
vimento. O diagndstico da dengue é essencialmente clinico e
pode ser confirmado por meio de exames como imunoensaios
enzimdticos de imunoglobulina M (IgM) ou imunoglobulina
G (IgG). Do ponto de vista oftdlmico, no quadro da dengue, é
relatado o acometimento ocular com dor retro-orbitdria e, em
alguns casos, hemorragias retinianas e hemorragia subconjun-
tival. Por sua vez, algumas manifestagdes como a neurite 6ptica
raramente sao descritas na literatura. A neurite 6ptica é causada
por uma inflamagdo primaria do nervo optico e se caracteriza
pela redugdo da visdo que pode piorar rapidamente em horas
ou dias resultando em perda visual temporéaria ou permanente
e em dor periorbitdria e retro-orbitdria, principalmente durante
a movimenta¢do dos olhos. O mecanismo do acometimento do
nervo 6ptico pela dengue ndo é bem estabelecido, mas acredita-se
que é decorrente de uma resposta imuno-mediada. OBJETIVO:
Relatar um caso de neurite 6ptica bilateral apds infecgdo pelo vi-
rus da dengue. MATERTIAL E METODOS: Foi utilizada revisio
de prontudrio, entrevista e revisio bibliografica. RESULTADOS:
R.A.C., 47 anos, sexo feminino, com histéria de quadro febril
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agudo, procurou atendimento oftalmoldgico com diminuigio da
acuidade visual em olho esquerdo. Ao exame AV OD: 20/20, OE:
movimento de mios a 4 metros, foi entdo solicitada retinografia e
angiofluoresceinografia. Paciente retornou dois dias depois com
piora importante dos sintomas: AV OD: 20/100, OE: vultos. A
retinografia detectou papilas de limites mal definidos em ambos
os olhos e pontos de hemorragia retiniana por obstrugdo venosa.
Foi solicitada TC de cranio que nao demonstrou alteragdes. Foi
iniciada corticoterapia para tratamento da neurite e rivaroxabana
devido ao quadro de oclusdo venosa. Realizado encaminhamento
para a neurologia, cuja avaliagio demonstrou exame neurologi-
co normal e sem alteragbes @ RMN de cranio e drbitas. Foram
solicitados exames laboratoriais e soroldgicos que evidenciaram
provas reumatoldgicas normais; IgG e IgM para dengue positivos.
A paciente foi referenciada para infectologia que, considerando o
fato de outras etiologias para neurite 6ptica terem sido inicialmen-
te descartadas, com a confirmagio sorologica de que a mesma foi
acometida pela dengue, foi inferida a doenga febril aguda como a
causa da neurite dptica. Paciente apresentou melhora progressiva,
mas ainda parcial da perda da acuidade visual. CONCLUSAO:
Diante da maior incidéncia nos casos de dengue é de se esperar o
aumento nos casos de alteragdes oftalmoldgicas associadas. Desse
modo faz-se necessaria maior atengdo frente a historia clinica
associada ao exame oftalmoldgico, com destaque a fundoscopia.

CARACTERIZACAO EPIDEMIOLOGICA
DOS CASOS NOVOS DE HANSENTASE
COM OCORRENCIA DE EFEITOS
ADVERSOS A POLIQUIMIOTERAPIA
EMUDANGA PARA ESQUEMAS
SUBSTITUTIVOSEMGOVERNADOR
VALADARES,UMA CIDADEHIPERENDEMICA,
NO PERIODO DE 2009 A 2018

Israel Soares Deagostini; Pedro Henrique Oliveira Lima;
André Indcio Nunes Ramos; Teresa Vilela Pereira; Geovana
Kloss; Katiuscia Cardoso Rodrigues.

Universidade Federal de Juiz de Fora Campus Governador
Valadares, Governador Valadares - MG - Brasil.

INTRODUGAO: Hansenfase mantém-se como relevante
endemia na satide publica do Brasil, pais que ocupa 2 posi¢ao
mundial na detecgdo de casos novos e detém 92% dos casos na
América Latina.! No periodo de 2009 a 2018 foram detectados
311.384 casos novos no Brasil.? Destes, 4,28% foram em Minas
Gerais (MG),* com taxa de detecgao média de 6,54 (por 100.000
habitantes).” Em Governador Valadares (GV), cidade hiperendé-
mica em hanseniase,* ocorreu 6,38% dos casos desse periodo.®
O tratamento utiliza esquemas terapéuticos padronizados da
poliquimioterapia (PQT), associagdo de rifampicina, dapsona e
clofazimina. No entanto, pode suceder efeitos adversos, levando a
adogdo de esquema substitutivo (ES)°. OBJETIVO: Caracterizar
os casos novos de hanseniase com ocorréncia de efeitos adversos
a PQT e mudanga para esquemas substitutivos em GV de 2009 a
2018. MATERIAL E METODOS: Estudo ecolégico descritivo, a
partir da coleta e andlise de dados do Sistema de Informagao de
Agravos de Notificagido (SINAN) da Geréncia de Epidemiologia de
GV.> Foram analisadas as variaveis: casos novos, esquema terapéu-
tico, reagdes adversas, sexo, faixa-etdria, tempo e forma clinica.
RESULTADOS: Dos 850 casos notificados de hanseniase no peri-
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odo estudado, 236 (27,7%) necessitaram de esquema substitutivo.
O ano de maior mudanga terapéutica foi 2009 (31,71%) e o menor
2015 (25,96%), com mediana de 21,5 casos. A adogao de ES predo-
minou no sexo feminino (66,5%). De todos os doentes notificados,
24% dos menores de 15 anos e 28,14% dos iguais ou maiores de 15
anos utilizaram ES. Dentre casos em uso de esquema substitutivo,
observou-se aumento com a progressao da faixa etaria, sendo o
pico maximo entre 60-69 anos (17,8%), e maioria (58,9%) entre 30-
69 anos. O principal periodo de substituigiao da PQT foi no 2° més
de tratamento (30,6%), no entanto, o periodo critico para adogao
do esquema substitutivo foi do inicio até o 4° més de tratamento
onde ocorreram 74,6% das mudangas. De todos pacientes Pauci
e Multibacilares (PB/ MB), 29,25% e 26,72%, respectivamente,
apresentaram efeitos adversos. A forma indeterminada apresen-
tou maior frequéncia desses efeitos, 33,7% dos casos dessa forma
clinica. No entanto, a forma tuberculoide foi a que apresentou em
numeros absolutos maior numero de casos com efeito adverso
(40,6%). CONCLUSAO: O principal periodo da substituigdo,
predominio no sexo feminino e prevaléncia de efeitos em PB e MB
concordam com a literatura®. A prevaléncia de casos com mudan-
¢a do esquema terapéutico é considerada escasso na literatura’, no
entanto, é possivel observar o grande numero de efeitos adversos
com a PQT, principalmente no Brasil®. Isto implica na necessidade
de ampliar a discussdo sobre modificagdo do esquema padrio e da
adogdo de novas drogas efetivas e tolerdveis, principalmente por
afetar pessoas em idade economicamente ativa.

SARAMPO: A INEXPERIENCIA DOS
PROFISSIONAIS DE SAUDE FRENTE AO
SURTO EPIDEMIOLOGICO ATUAL.

Nathalia Nunes Rodovalho; Bruno Guerra Paiva; Luci-
néia Maria de Queiroz Carvalhais Ramos; Taina Resende
Batista.

Centro Universitario Uni Bh - Faculdade de Medicina, Belo
Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGCAO: Apesar dos esforcos para combater
doengas imunopreveniveis desde 1972, quando estabeleceu-se o
programa de vacinagdo contra o sarampo na III Reunido Espe-
cial de Ministros de Saude das Américas, em 2017 evidenciou-se
reemergéncia do sarampo em diversas partes do continente. OB-
JETIVO: Auxiliar médicos e profissionais de satide através de
fluxograma simples e exequivel no apoio e decisdo frente a casos
com suspeita de sarampo em portas de urgéncia. METODOLO-
GIA: Pesquisa bibliografica baseada nas plataformas cientificas
MEDLINE e LILACS, utilizando como descritores “sarampo”
e “Brasil”, restringindo a pesquisa entre os anos de 2008 e 2019,
resultando em 62 publicagdes, das quais foram selecionadas 20 de
relevancia para a analise comparativa com os boletins epidemio-
logicos da Secretaria de Vigilancia Sanitdria e alertas sanitarios
entre os meses de junho a agosto de 2019. DISCUSSAO: A des-
peito do largo conhecimento sobre o sarampo, os profissionais
de satide formados nos ultimos 20 anos nunca atenderam casos
desta doenga, podendo ter dificuldade de manejo frente ao surto
epidemioldgico. Os ultimos dois dbitos ocorreram em 1999 e nao
houve registro de casos autdctones desde 2000. O critério atual
de suspei¢do é de alta sensibilidade. No entanto, a inseguranga
pode gerar excesso de inclusao de casos, onerando o sistema de
saude. No periodo de cinco de maio a trés de agosto, houve elevado
namero de casos notificados (4226) em comparag¢do ao numero de
casos confirmados (907). O enquadramento de casos sem critério
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prejudica o fluxo de atendimento das Unidades de Saude e gera
angstia e ansiedade de familiares e profissionais diante de uma
doenga altamente contagiosa. Fluxograma de apoio ao médico,
contendo orientagdes de suporte e informagdes cronologicas,
além da caracterizagdo do sarampo, é de muita valia, podendo
minimizar a duvida destes profissionais e sobrecarga da rede assis-
tencial. CONCLUSAO: E licito a implantagio de instrumento em
forma de fluxograma que oferte informagao e orientagdo de forma
simples e exequivel, apoiando o médico em portas de urgéncia
diante das exigéncias assistenciais dos surtos de sarampo.

PROGRAMA DE HIGIENIZACAO

DAS MAOS EM HOSPITAL PRIVADO:
IMPLEMENTACAO DE ESTRATEGIAS
PARA AUMENTO DO CONSUMO DE
ALCOOL NA UNIDADE DE TERAPIA
INTENSIVA ADULTO

Mauro Liicio de Oliveira Junior'; Iara Teixeira da Silva®;
Ana Beatriz Aratijo Lucca’; Ana Carolina Aratijo Silva®
Maria Silveira Peres?; Miria Vieira dos Santos Ferreira’;
Victéria Nunes Oliveira’; Patricia Ferraz Martins®; Thays de
Campos Gomes"; Paloma Gongalves Barbosa'; Junea Garcia
de Oliveira Ferrari'.

1. Hospital Unimed Governador Valadares, Governador
Valadares - MG - Brasil; 2. Universidade Federal de Juiz de
Fora, Governador Valadares - MG - Brasil; 3. Hospital Unimed
Governador Valadares, Universidade Federal de Juiz de Fora,
Governador Valadares - MG - Brasil.

INTRODUGAO: Em pacientes internados em Unidade de
Terapia Intensiva (UTI), o risco de adquirir infec¢des relacionadas
a assisténcia a saude (IRAS) € de cinco a dez vezes maior em rela-
¢a0 aos demais, dada a vulnerabilidade intrinseca e a exposi¢ao
a fatores de risco. Cerca de 30% das IRAS sdo preveniveis por
medidas bésicas, sendo a higiene das maos a medida mais simples,
efetiva e de menor custo. Frente as necessidades de maior adesio a
prética de higienizagdo das maos, realizou-se este estudo pautado
em inquérito e intervengdo. OBJETIVO: Descrever a efetividade
do Programa Institucional de Higienizagao das Maos em UTI de
um hospital privado em Governador Valadares, no periodo entre
agosto de 2018 a agosto de 2019. MATERIAL E METODOS: Em
2018, as estratégias para sensibilizagdo da equipe basearam-se em
treinamentos no auditério e nos setores acerca do protocolo insti-
tucional de higiene das maos e observagéo passiva da higienizagdo
das médos. Em janeiro de 2019 foi idealizado o “Programa Institu-
cional de Higienizagao das Maos”, pautado na estratégia multimo-
dal, com metas para reduzir as infecgdes nosocomiais fortemente
estabelecido com agoes continuas. Em maio, foi executada a “Cam-
panha de Higienizagdo das Maos”, que consistiu na divulgagio de
orientagdes em telas de fundo dos computadores da instituigdo, em
cartdes distribuidos a colaboradores, em mensagens em grupos do
aplicativo WhatsApp composto pelos profissionais e enfeites de
mesa no refeitorio como forma de lembrete. Em julho, foi aplicada
uma pesquisa sobre higienizagdo das maos e houve intervengao da
equipe do Servi¢o de Controle de Infec¢do Hospitalar na higiene
das maos. RESULTADOS: Em 2018, o maior consumo de dlcool
na UTI foi no més de janeiro, com 36,68 mL/paciente/dia; o me-
nor foi em agosto, com 00,00ml/paciente/dia. Durante os outros
meses do ano, o consumo foi inconstante, prevalecendo abaixo do
indicado pela Organizagdo Mundial de Satide - 20 mL/paciente/
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dia. Em 2019, houve aumento significativo da utiliza¢ao de dlcool,
ficando abaixo do ideal apenas em janeiro e fevereiro. Em agosto
de 2019, ap6s a implantagdo das medidas levantadas na pesquisa,
elevou-se o consumo de dlcool para 55,76 mL/paciente/dia, o que
representa um aumento importante dos indicadores em relagdo
a agosto do ano anterior. CONCLUSAO: Os resultados indicam
diferentes cendrios de adesdo a higienizagao das maos entre o ano
de 2018 a 2019. O aumento expressivo obtido, entdo, mostra que
a implementa¢do de medidas continuas de intervengdo junto a
equipe assistencial, capacitagdo permanente e estimulos por meio
de incentivos demonstraram ser eficientes para melhorar a adesdo
a higienizagdo das maos no servigo de satide.

ADESAO AO BUNDLE DE INSERCAO DE
CATETER VENOSO CENTRAL

Viviane Lopes Vimieiro'; Bruna Figueiredo Manzo®.

1. Maternidade Odete Valdares, Belo Horizonte - MG - Brasil;
2. Universidade Federal de Minas Gerais, Belo Horizonte - MG
- Brasil.

INTRODUGCAO: Os cateteres venosos centrais (CVC) de
insergao periférica (PICC) saio amplamente utilizados em unidades
de terapia intensiva neonatal. A utilizagdo desses dispositivos na
pratica clinica foi um avango importante na assisténcia aos recém-
-nascidos prematuros por garantir acessos venosos seguros, com
utilizagdo de técnicas menos invasivas, mais simples e de menor
custo. Apesar das vantagens do CVC, as infec¢des primdrias da
corrente sanguinea (IPCS) associadas a cateter venoso central sio
as principais infec¢des associadas a dispositivos entre os pacientes
sob os cuidados de terapia intensiva neonatal e foram identificadas
como lideres das causas do aumento da mortalidade e morbidade,
estimada em 6,4 a 8,3 episodios por 1.000 CVC dias. No entanto,
aIPCS/CVC é a infecgdo associada ao cuidado de maior potencial
preventivo que existe. Tem- se observado um declinio importante
nas taxas de IPCS nos paises desenvolvidos, atribuidas princi-
palmente ao uso disseminado dos bundles de CVC, visto que os
cuidados na insergdo de CVC sdo fatores criticos na prevengao
de infec¢oes. OBJETIVOS: Descrever o comportamento dos
profissionais da equipe enfermagem de terapia intensiva neonatal
segundo os itens propostos no bundle de insergao de cateter ve-
noso central. METODOLOGIA: Estudo descritivo-exploratdrio,
de abordagem quantitativa, realizado em uma Unidade Neonatal
com 20 leitos de tratamento intensivo e 20 leitos de cuidados in-
termedidrios de um hospital de grande porte de Belo Horizonte. A
coleta de dados foi realizada por meio de observagdo da inser¢ao
do cateter venoso central de inser¢io periférica e de consulta ao
prontudrio dos neonatos selecionados. Para o registro dos dados
obtidos, foi elaborado um instrumento baseado nas recomenda-
¢oes do Centers for Disease Control and Prevention e do Manual
da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria, composto por itens
relacionados a identificagdo, caracterizagio dos pacientes e técnica
de insercdo do cateter. RESULTADOS: A amostra foi constituida
por 31 oportunidades de observagao de inser¢ao de cateter venoso
central de insergdo periférica. A maior parte dos pacientes era
do sexo feminino, com nascimento prematuro, de parto cesareo
e com peso adequado para a idade gestacional. Entre todos os
procedimentos observados houve ruptura das recomendagdes
do bundle de insergdo de cateter venoso central. Destacaram-se
as técnicas incorretas na realizagdo da antissepsia cirtrgica, o uso
inadequado e a secagem espontanea do antisséptico clorexidina
alcéolico 0,5%. CONCLUSAO: Os achados reforgam a impor-
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tancia de maior investimento na educagdo permanente da equipe
de enfermagem referente as agdes de prevengio de infecgio da
infecgdo de corrente sanguinea associada a cateter venoso central.

ACOES DE PREVENCAO DE INFECCAO
PRIMARIA DA CORRENTE SANGUINEA
(IPCS) NA ASSISTENCIA A SAUDE DE
UM HOSPITAL UNIVERSITARIO DO
SUDESTE MINEIRO

Renata Fiuza Cruz'; Bruna Arethusa Costa Fréis Canedo?;
Flavia Cristina Rodrigues’; Anna Stephany Pereira dos
Santos®; Bruna Monteiro Corréa de Oliveira’; Milena Limp
Mourdo Ruffo’; Carolina de Oliveira Baumgratz®; Thiago
Cesar Nascimento®.

1. Hu-Ufjf/Ebserh, Juiz de Fora - MG - Brasil; 2. Ufjf, Juiz de
Fora - MG - Brasil; 3. Hu-Ufjf, Juiz de Fora - MG - Brasil.

INTRODUGAO No Brasil, as IPCS sdo responséveis por
40% da taxa de mortalidade nos servigos hospitalares. Diante essa
realidade, 65 a 70% dos casos poderiam ser prevenidos a partir da
adesdo as medidas de precaugdo, como os bundles e a otimizagdo
das préticas de manutengdo dos dispositivos. Reconhece-se, por-
tanto, a necessidade do Servigo de Controle de Infec¢do Hospitalar
(SCIH) na gestio eficiente de medidas de controle da IPCS.OBJE-
TIVO Identificar as agdes de prevengio de Infecgdo Primaria da
Corrente Sanguinea (IPCS) na assisténcia a saide de um hospital
universitario do sudeste mineirono periodo de janeiroa dezembro
de 2018. METODOLOGIA Foram coletados dados de janeiro a
dezembro de 2018através de busca ativa nos setores de internagdo
da institui¢do referida. As informacdes obtidas foram exportadas
e analisadas no programa Microsoft Office Excel, através de calculo
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percentual simples e frequéncia absoluta e relativa. RESULTA-
DOS Dentre os dados coletados, constatou-se que em relagio
as medidas preventivas de IPCS por unidade de internagdo as
porcentagens médias foram acima da meta (>70%) em todos os
setores estudados, sendo 74,4% Medicina da Mulher (MM); 79,2%
Medicina do Homem (MH); 90,2% Centro de Terapia Intensiva
(CTI); 73,5% Pediatria; 73,4% Cirurgia da Mulher (CM); 74,2%
Cirurgia do Homem (CH) e 87,5% Transplante de Medula Ossea
(TMO). Obteve-se maior a adesdo dos setores supracitados no més
de junho (100%) e menor em janeiro (30,1%), dos quais, na pedia-
tria a avaliagio ndo ocorreu somente em abril. DISCUSSAO Os
resultados acimada meta mostram um panorama satisfatériopara
o SCIH e consequente beneficio a manutengao da qualidade da
assisténcia, devido a crescente valorizagdo das medidas de preven-
¢a0. No setor de pediatria nao houve amostra no més de abril, pois
ndo haviam pacientes com acesso venoso central ou periférico.
Foram identificados dois principais motivos para a ndo confor-
midade nas agdes de precaugio, sendo o mais frequente a fixagdo
com fita ndo estéril e a cobertura do sitio de inser¢ao do cateter.
As medidas de prevengdo de Infec¢do Priméria de Corrente San-
guinea (IPCS)relacionadas a assisténcia a satde contribuem para
a minimizagdo da continuidade da cadeia de transmissdo, tempo
de internagao, custos hospitalares e favorece para a seguranga do
paciente. CONCLUSAO O presente estudo demonstrou a preva-
léncia de um indice satisfatério na média de adesdo as medidas
de prevengdo a IPCS, o que evidencia o crescente fortalecimento
nas agdes de prevengdo de acordo com os protocolos vigentes e
recomendagdes da ANVISA. Nesse sentido o SCIH do hospital
em questdo apresentou um monitoramento eficiente e eficaz dos
processos, repercutindo na melhora da qualidade dos servigos
analisados. A manuten¢do das taxas acima da meta refere-se a
uma articula¢do dindmica de todos os componentes envolvidos na
atencdo a saude com monitoramento eficiente do SCIH.
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RESUMOS SELECIONADOS

TRABALHOS POSTER

ABORDAGEM INTEGRAL DAS DOENCAS
SEXUALMENTE TRANSMISSIVEIS NA
ATENCAO PRIMARIA

Rafaela Lima Camargo'; Ana Beatriz Vieira da Silva’; Bian-
ca Tavares Emerich'; Bruna Aurich Kunzendorff'; Daniela
Vieira Cardoso’; Danielle Mendes Pinheiro'; Fernanda
Viana de Lima'; Izadora Zucolotto Zampiroli'; Julia Esteves
de Moraes’; Julia Raquel Felipe Caldeira’; Karina Gomes
Martins'; Lara da Costa Lopes’; Liza Valim de Mello';
Mariana Cordeiro Dias'; Marina Ribeiro Ferreira Araijo’;
Nathely Bertly Coelho Pereira’; Raquel Sena Pontes Grapiu-
na'; Renata Santana Matiles'; Tamyres Souza Mdximo'.

1. Unifacig, Manhuagu - MG - Brasil; 2. Centro Universitario
Unifacig, Manhuagu - MG - Brasil.

INTRODUGAO: As Doengas Sexualmente Transmissiveis
(DST’s) sdo causadas por bactérias, virus ou parasitas. Segundo
a Organizagdo Mundial da Saude (OMS) ocorrem, no mundo,
cerca de 340 milhoes de casos de DST por ano, representando
um grave problema para a saude publica. No Brasil, as principais
infecgdes de transmissdo sexual incluem clamidia, gonorreia e
sifilis. Sua transmissdao pode ocorrer através do contato sexual,
manifestando por meio de verrugas, corrimentos ou verrugas. O
tratamento baseia-se na melhoria da qualidade de vida do porta-
dor. OBJETIVO: Este trabalho tem por finalidade apresentar uma
revisdo da literatura sobre a abordagem das doengas sexualmente
transmissiveis na atengdo primaria, enfatizando a importancia
do diagndstico precoce e tratamento adequado. MATERIAL E
METODOS: Foi feita uma revisio bibliografica, tendo como refe-
réncia artigos cientificos publicados nas plataformas PUBMED E
SCIELO, entre os anos de 2006 a 2018, além do Manual de Controle
das DST’s. Foram selecionados 10 artigos que apresentavam como
palavras-chave: “Doengas Sexualmente Transmissiveis”, “atengdo
primdria” e “contato sexual”, os autores faziam abordagem sobre
o quadro clinico, complicagdes, tratamento, diagndstico e medi-
das de controle. RESULTADOS: As DST’s sdo consideradas um
grave problema na satde publica, os sinais e sintomas sdo, muitas
vezes, de dificil identificagdo, interferindo na conduta terapéutica
adequada. Algumas doengas como, diabetes, medicamentos e
questdo socioecondmicas interferem no diagndstico e no trata-
mento. As principais manifestagdes incluem leucorreia, prurido,
dispareunia, sintomas urindrios e verrugas. A transmissdo pode
ocorrer por via sexual, sanguinea ou vertical. Causa no portador
complicagdes como, esterilidade, gravidez ectdpica, abortamentos
de repeti¢do, complicagdes perinatal e cancros genitais. O trata-
mento depende do tipo de DST e baseia-se na administragdo de
antibidticos ou medicamentos antivirais, além do tratamento dos
parceiros sexuais, visando interromper a cadeia de transmissao.
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Algumas DST’s devem receber notificagio compulséria como
AIDS, HIV na gestante/crianga exposta, sifilis na gestagao e sifilis
congénita. Na Aten¢do Primaria, o atendimento ao portador da
doenga propde-se uma abordagem sindromica. No entanto as
diretrizes para o diagndstico precoce e tratamento imediato, sdo
pouco conhecidas ou implementadas pelo sistema de satide. Além
disso, muitas unidades de saude tem baixa capacidade resolutiva
ou funcionam a base de agendamento, ndo reconhecendo, dessa
forma as DST’s sintomdticas como uma emergéncia. CONCLU-
SAO: As DST’s representam um grave problema para a saude
publica. Na Atengdo Bdsica muitos casos de DST’s sdo recebem
notificagdo compulséria e ndo sdo rastreados, interferindo na
assisténcia aos portadores. E de cardter emergencial que pode
causar abortamento e complicagdes, justificando a importancia
da abordagem tematica.

ADESAQ A LISTA DE VERIFICACAO
DE CIRURGIA SEGURA E INFECCAO
DE SITIO CIRURGICO EM CIRURGIAS
LIMPAS: ESTUDO COMPARATIVO
ENTRE INDICADORES DE HOSPITAL
PUBLICO UNIVERSITARIO

Tamela Beatriz Matinada da Silva'; Lorena Bezerra Car-
valho'; Leili Mara Cunha Mateus da Cunha'; Bruna Mafra
Guedes'; Marcia Amaral Dal Sasso’.

1. Ebserh - Sede, Brasilia - DF - Brasil; 2. Ebserh-Sede, Brasilia
- DF - Brasil.

INTRODUGCAO: A Lista de Verificagdo de Cirurgia Segura
(LVCS) é uma ferramenta prética desenvolvida pela Organizagio
Mundial de Saude, para a melhoria da seguranga do paciente,
visando a reducdo eventos desnecessarios, oriundos de proce-
dimentos anestésico-cirurgicos, dentre eles, a infec¢do de sitio
cirargico (ISC). OBJETIVO: Comparar o comportamento dos
indicadores Taxa de adesdo a LVCS e Taxa de ISC, em cirurgias
limpas. MATERIAL E METODOS: Trata-se de um estudo
comparativo, de analise de indicadores de um hospital publico
universitario, disponibilizados em um Painel Online préprio de
uma empresa publica brasileira, no periodo de janeiro a dezembro
de 2018. RESULTADOS: A média da taxa de ISC, em cirurgias
limpas nos meses avaliados foi de 0,91%, enquanto a média da
Taxa de adesdo a LVSC foi de 92,76%, no mesmo periodo. Em
relagdo a série historica dos indicadores, foram comparados nos
meses de janeiro a dezembro de 2018. Nos meses em que houve
aumento na taxa de adesdo a LVCS, houve uma redugao na taxa de
ISC em cirurgias limpas. Além disso, verificou-se também que nos
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meses em que houve redu¢io na taxa de adesao a LVCS, teve-se
aumento na taxa de ISC em cirurgias limpas sempre comparado
ao més anterior, conforme apresentado a seguir: em janeiro, a
taxa de adesdo a LVCS foi de (99,01%) e a taxa de ISC em cirurgias
limpas correspondeu a (0,00%) e em fevereiro, houve uma queda
de 5,85% percentual comparado a0 més anterior na taxa de adesdo
aLVCS (93,53%) com aumento na taxa de ISC em cirurgias limpas
1,87%. No més de abril, a taxa de adesao a LVCS foi de (91,72%) e a
taxa de ISC em cirurgias limpas (0,82%), ja em maio, houve queda
de 1,93% percentual em relagdo a abril, na taxa de adesdo a LVCS
(89,98%), e aumento de 50% na taxa de ISC em cirurgias limpas
(1,23%). Em julho, taxa de adesdo a LVCS foi de (94,39%) e a taxa
de ISC em cirurgias limpas (0,76%), no més de agosto, houve uma
queda de 2,06% percentual comparado a julho, na taxa de adesdo
a LVCS (92,48%) e a aumento de 67,10% no percentual da taxa de
ISC em cirurgias limpas (1,27%). Em novembro, a taxa de adesdo a
LVCS correspondeu a (93,33%) e a taxa de ISC em cirurgias limpas
(0,00%). Isso se deve em parte as campanhas de higienizagdo das
mados, realizadas no hospital, no més de outubro. No més de de-
zembro, diminuiu em 2,35% percentual a taxa de adesdao a LVCS
(91,18%) e aumento na taxa de ISC em cirurgias limpas de (0,98%).
CONCLUSAO: Diante disso, o estudo aponta que a adesdo da lista
de verificagdo de cirurgia segura pela equipe cirtrgica contribui
para a redugdo de ISC em cirurgias limpas, promovendo a segu-
ranga do paciente e qualidade em saude.

ADESAO DA EQUIPE
MULTIPROFISSIONAL DAS UTI’S
ADULTO ENEONATAL A PRATICA DE
HIGIENIZACAO DAS MAOS

Nathdlia Lorena Martins Brombine; Maria Eduarda Silva
de Aratijo.
Hospital Nossa Senhora das Dores, Ponte Nova - MG - Brasil.

INTRODUGAO: Durante a prestagio do cuidado as mios
dos profissionais da satide sdo contaminadas por agentes patoge-
nos, constituindo-se de uma fonte importante de transmissao de
micro-organismos, estando associadas as IRAS (Infecgdes Rela-
cionadas & Assisténcia & Satde). Apesar da reconhecida eficacia
da pratica de Higienizagdo das Maos (HM) ainda observamos
resisténcia em sua adesdo, por isso em 2013 a Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), estabeleceu o Protocolo para a
Pratica de HM em Servigos de Satde, o qual indica a técnica cor-
reta e 0s cinco momentos em que os profissionais da satde devem

» o«

higienizar as maos: “antes do contato com o paciente”, “antes da
realizagdo de procedimentos”, “ap6s o risco de exposi¢ao a secre-
¢des e fluidos corporais”, “apds contato com o paciente” e; “aps
o contato com areas proximas ao paciente”. OBJETIVO: Avaliar
a adesdo da equipe multiprofissional que atua nas unidades de
tratamento intensivo adulto e neonatal, a pratica da HM, de acor-
do com os 05 momentos. METODO: Trata-se de uma pesquisa
descritiva transversal, com abordagem quantitativa, realizada
pelo Servigo de Controle de Infecgdo Relacionada a Assisténcia
a Saude (SCIRAS) de um hospital da zona da mata mineira. A
pesquisa envolveu a observagdo de 56 profissionais, sendo oito
médicos, seis enfermeiros, trinta e seis técnicos de enfermagem e
seis fisioterapeutas. Foi aplicado um instrumento de observagao,
elaborado pela ANVISA, nas UTT’s adulto e neonatal no qual o
observador registrava a execugdo dos 05 momentos para HM
realizados pelos profissionais. Para andlise dos dados foi utilizado
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os formularios da ANVISA e o célculo da taxa de adesdo. Para
serem incluidos na pesquisa, os profissionais deviam compor o
quadro de pessoal fixo das UTT’s, exercer fungdes relacionadas a
assisténcia direta na unidade. RESULTADOS: Foram realizadas
30 horas de observagdes nas UTI’s com médicos, fisioterapeutas,
enfermeiros e técnicos de enfermagem, durante os turnos matu-
tino e vespertino. Durante as observagoes, foram verificadas 111
oportunidades de HM e constatado a adesio dos profissionais da
equipe multiprofissional em 86 (77%) das oportunidades de HM.
Quando comparado as oportunidades de HM com as vezes que
a mesma foi efetivada de acordo com os momentos recomenda-
dos pela Organizagao Mundial de Saide e ANVISA, observa-se
maior adesdo dos profissionais no momento apés o contato com
o paciente (70 agdes - 80%). CONCLUSAO: Diante do intuito de
investigar a adesdo da equipe multiprofissional das UTT’s adulto e
neonatal quanto a pratica de HM, este estudo possibilitou a cons-
tatagdo de que, apesar do resultado estar acima da média, esses
dados sdo preocupantes tendo em vista que a HM se relaciona
diretamente com a transmissdo de microorganismos e a simples
adesao as medidas de higiene adequadas podem prevenir entre
20% a 30% das IRAS, além disso esta pratica é capaz de prevenir
a resisténcia bacteriana, sendo assim primordial a adesdo correta
da higiene das maos.

A EXPERIENCIA DE IMPLANTACAO
DO PROTOCOLO DE BIOSSEGURANCA
EM UM HOSPITAL FILANTROPICO

DE MEDIO PORTE NA REGIAQ

METROPOLITANA DE BELO HORIZONTE

Leticia Batista de Souza'; Tiago Aratijo Alves’; Gleyka Lopes
Martins’.

1. Faculdade da Satde e Ecologia Humana, Lagoa Santa - MG -
Brasil; 2. Hospital Lindouro Avelar, Lagoa Santa - MG - Brasil;
3. Universidade Federal de Minas Gerais, Belo Horizonte - MG
- Brasil.

INTRODUGCAO: Entre o cenério da academia e da préti-
ca do trabalho hd uma deficiéncia no que se refere ao ensino da
biosseguranga, fato que influencia, sobremaneira, a formagéio
profissional nessa drea e traz impactos significativos nos servigos
de satde, tais como logistico, ambiental e financeiro. Diante deste
cenario, elaborou-se um processo educacional criativo que articu-
lasse a formagao tedrica de biosseguranga com as necessidades e
demandas do Hospital filantrépico de médio porte. OBJETIVO:
Relatar a experiéncia de implantagdo das normas de biosseguranga
em um hospital filantrépico de médio porte na regidao metropoli-
tana de Belo Horizonte. METODOLOGIA: Trata-se de relato de
experiéncia de abordagem critico-reflexiva sobre a implantagdo do
protocolo de biosseguranga realizada durante o més de setembro
de 2018. RESULTADOS: Para abranger todos os trabalhadores,
os treinamentos foram realizados durante seis dias do més de
setembro de 2018 em trés horarios previamente definidos. O
hospital, neste periodo, possuia 119 médicos, nos quais 4% par-
ticiparam. Dos 157 colaboradores gerais, 87% participaram dos
treinamentos, sendo os participantes, 40% da enfermagem, 20%
da hotelaria, 8% do administrativo e 19% demais profissionais
(raio x, SND, farmicia e laboratorio). 13% dos profissionais nao
estavam na instituicdo com justificativas legais. A dindmica do
treinamento consistiu em um QUIZ- PERGUNTAS E RESPOS-
TAS répidas sobre biosseguranga, tais como: “Qual o EPI utilizado
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para avaliar o paciente com suspeita de sarampo? ; “Com quais
EPI’s devo transportar o paciente de tuberculose para o Raio X? 7. A
turma foi dividida em dois grupos compostos por profissionais de
diversas dreas, o grupo que acertasse o maior numero de pergun-
tas, era premiado. Em seguida, foram descritos os novos fluxos de
acidente de trabalho e profilaxia para pessoas que tiveram contato
com paciente suspeita de meningite. Foram acordadas mudangas
relacionadas a postura dos profissionais no que se refere ao uso
de adornos, uniforme, cabelo, barba, unhas, e alimentacdo nos
setores de trabalho. Durante trés meses apds implantagdo, todos
os coordenadores foram responséveis pelo acompanhamento de
suas equipes. CONCLUSAO: A implantagdo das normas de bios-
seguranga propiciou aos profissionais aproximagao com os conte-
udos de biosseguranga, bem como a aplicagdo destes na pritica,
o que tem sido importante, pois o tema ainda é pouco explorado
no dmbito da academia e dos servigos de saude. A participagdo
da equipe médica nos treinamentos ainda é pouco expressiva,
visto que possui uma das maiores equipes dentro do servico de
saude. Observou-se, a partir deste treinamento, a necessidade de
constante mudanga na metodologia dos treinamentos para que
os colaboradores se envolvam na dinamica e se sintam parte do
processo de trabalho em que eles se inserem.

AIMPORTANCIA DA IMPLANTACAO

DE UM NUCLEO DE VIGILANCIA
EPIDEMIOLOGICA HOSPITALAR EM UM
HOSPITAL DE GRANDE PORTE DE BELO
HORIZONTE.

Janiny Lage Duarte; Viviane Lima Nascimento; Jorge Luiz
Saliba; Cldudia Murta de Oliveira.
Santa Casa de Belo Horizonte, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGCAO: A vigilancia epidemioldgica de agravos
constitui a esséncia da agdo epidemioldgica na satde publica e
em programas de prevengio e controle. A observagdo continua da
ocorréncia de agravos em determinada populagao permite conhe-
cer sua distribui¢do segundo tempo, lugar e pessoa, podendo levar
a detecgdo de epidemias, bem como a andlise de suas tendéncias.
Quando atuantes os Nucleos de Vigilancia Epidemiolégica Hospi-
talar (NUVEHSs) sdo indispensaveis para o fornecimento de dados
nao somente para as agoes de intervengao pela satide ptiblica, mas
também subsidiam o planejamento hospitalar para uma gestio
embasada, focada no perfil real de morbimortalidade do hospital.
Para garantir a notificagio de doengas e agravos prioritarios em
saude publica, foram definidos os agravos de notificagdo compul-
soria em nivel nacional de acordo com a Portaria N° 204, de 17
de fevereiro de 2016. O NUVEH foi implantado em um Hospital
Geral Filantrépico de grande porte na cidade Belo Horizonte,
oficialmente em fevereiro de 2013; desde entio é realizado acom-
panhamento dos pacientes com critérios de preenchimento da
notificagdo compulsoria, através da busca ativa didria, avaliagdo
das fichas de antimicrobianos, resultados laboratoriais positivos
e notificagao esponténea do profissional de saude. O NUVEH
possui uma equipe composta de médicos, enfermeiros, assistente
administrativo e um estagidrio de enfermagem. OBJETIVO:
Mostrar o aumento das notificagdes compulsdrias apds a implan-
tagdo de um Nucleo de Vigilancia e Epidemiologia Hospitalar,
consequentemente detectando e investigando precocemente as
doengas de Notificagio Compulsoria e outros agravos emergentes
e reemergentes, e comunicar as autoridades sanitdrias de maneira
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precoce e oportuna, para a adogao de medidas de prevengéo e con-
trole das mesmas. MATERIAL E METODOS: Trabalho obtido
nos arquivos do NUVEH/SCIH do Grupo Santa Casa a partir de
2010. Resultados: Nos anos de 2010, 2011 e 2012 houve 277, 344
e 432 notificagoes respectivamente. A partir da implantacdo do
NUVEH no inicio de 2013 estes valores aumentaram significativa-
mente: 2013 com 2724 notificagdes, 2014 com 984, 2015 com 1482,
2016 com 1569, 2017 com 1343 e 2018 com 1395. CONCLUSAO:
A implantagio de Nucleo de Vigilancia Hospitalar é fundamental
para o acompanhamento das doengas de notificagio compulsé-
ria, o conhecimento do perfil da instituigdo, contribuigdo para a
gestao hospitalar otimizada, além de evitar possiveis glosas no
faturamento das contas e alimentar a vigilancia epidemiologica
municipal e estadual.

A IMPORTANCIA DA IMPLANTACAO DE
UM PROGRAMA STEWARDSHIP PARA
GERENCIAMENTO DO USO RACIONAL
DE ANTIMICROBIANOS EM UM
HOSPITAL PRIVADO DO INTERIOR DE
SAO PAULO

Marcia Vitoria Cartides'; Ana Rachel de Seni Rodrigues’;
Michelle de Castro Baptistella’; Melina Monteiro.

1. Hospital Sao Francisco Araraquara, Araraqura - SP - Brasil;
2. Hospital Sao Francisco Araraquara, Araraquara - SP - Brasil.

INTRODUCAO: O uso racional de antimicrobianos é
um desafio global para o controle da resisténcia bacteriana no
ambiente hospitalar. O programa de gerenciamento Stewardship
¢ uma ferramenta eficaz para otimizar a terapia antimicro-
biana e contribuir para alcangar este desafio. OBJETIVO:
Os principais objetivos do Stewardship envolvem a garantia da se-
guranga do paciente assegurando o efeito farmacoterapéutico ma-
ximo, reduzindo a ocorréncia de eventosadversos (EA), prevenindo
aselegdo ea disseminagdo de microrganismos resistentes e também
diminuindo os custos assistenciais. MATERIAL E METODOS:
Para implantar o programa foram envolvidos os membros do
Servico de Controle de Infec¢do Hospitalar (SCIH) e Farmacia
Clinica. O gerenciamento ocorre nos 10 leitos da Unidade de
Terapia Intensiva (UTI) e nos 10 leitos da Unidade de Cuidados
Especiais (UCE). Inicialmente todos os antimicrobianos pres-
critos nestes setores foram monitorados. As estratégias para
intervengdes foram baseadas nas diretrizes da Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) e nos Guidelines da Infectious
Diseases Society of America (IDSA) considerando o quadro
clinico do paciente (que é discutido diariamente na visita mul-
tidisciplinar), perfil microbiologico dos setores e resultados de
culturas. O controle é realizado pela farmacéutica clinica através
de planilha em Excel onde sdo descritas as estratégias de otimiza-
¢do terapéuticas, custo unitdrio dos antimicrobianos para assim
calcular o custo da prescrigdo inicial e custo evitado apds inter-
vengoes. Os resultados do programa sdo apresentados mensal-
mente aos coordenadores médicos dos setores. RESULTADOS:
Entre os meses de maio a setembro de 2019 foram realizadas
110 intervengdes, sendo 70 na UTI e 45 na UCE. No periodo
em questdo as otimizagdes de terapia foram relacionadas as
seguintes estratégias: (42) ajuste de dose, (3) ajuste de frequéncia
(8) ajuste de via de administragdo, (9) descalonamento, (1) esca-
lonamento, (47) suspensao terapéutica. Em valores acumulados,
o custo das prescri¢des iniciais era de R$ 46.338,40 e apos as
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intervengdes foi de R$ 24.893,40, representando um custo evi-
tado de R$ 21.445,00 (46%). A relagdo entre as intervengdes e o
consumo de antimicrobianos através do célculo da Dose Didria
Dispensada (DDD) faz-se evidente, quando observado uma
redugdo significativa no uso dos antimicrobianos vancomicina,
meropenem e piperacilina+tazobactam, por exemplo, que dimi-
nuiram respectivamente em 69%, 46% e 24%. CONCLUSAO:
Através dos resultados alcangados comprovou-se que a implan-
tagdo de um programa Stewardship colabora para a redugdo da
resisténcia bacteriana através da diminuicdo da exposi¢do dos
pacientes aos antimicrobianos, principalmente os de amplo espec-
tro, e também impacta diretamente na minimizagdo dos custos
assistenciais evitando assim desperdicios de recursos humanos e
materiais. Além disso evidenciou a importancia do envolvimento
dos prescritores e da analise de prescrigdes pela equipe que geren-
cia o programa.

A IMPORTANCIA DA LIMPEZA DO
AMBIENTE NO CONTROLE DAS
INFECCOES HOSPITALARES

Denise de Oliveira Silva Andrade’; Lara Ribeiro Barcelos?;
Marcos Vinicius de Assis Meneses’; Juarez Alves Rodrigues?
Thatiane Dantas Dias Lucca’; José Lucca Netto®.

1. Hospital Sao Lucas de Governador Valadares, Governador
Valadares - MG - Brasil; 2. Hospital Sao Lucas, Governador
Valadares - MG - Brasil; 3. Universidade Vale do Rio Doce,
Governador Valadares - MG - Brasil.

INTRODUGAO: O ambiente hospitalar possui uma estreita
relagdo com as infecges hospitalares, a conscientizagdo pertinente
aos variados processos de transmissdo de patogenos e as dificulda-
des inerentes a utilizagdo de produtos, sdo ferramentas importan-
tes a fim de que possam ser adotadas as prevengdes necessarias
e tornar viavel os conceitos de limpeza e desinfecgao utilizaveis
na pratica. OBJETIVO: Descrever a utiliza¢do de desinfetantes
no ambiente hospitalar e mensurar o impacto econémico, e a
magnitude de utilizagio. MATERIAL E METODOS: Trata-se de
um estudo descritivo baseado em evidéncia das visitas técnicas e
busca ativa do Servigo de Controle de Infec¢ao Hospitalar de uma
instituigao Privada do Leste de Minas. O SCIH identificou a partir
de busca ativa e validagao das capacitagdes realizadas, a ineficacia
de entendimento das colaboradoras do Servigo de Higiene e Lim-
peza, aos discriminarem os desinfetantes em uso na instituigao.
A instituigdo em estudo apresentava padronizado, um limpador
de uso geral, o produto era utilizado para desinfecgdo terminal, a
base de peroxido de hidrogénio com tensoativos biodegradaveis
de dltima geragdo. Utilizava-se um detergente, desinfetante de
nivel intermedidrio e desodorizante hospitalar de alto desem-
penho, com formulagdo exclusiva de Quaternario de Amoénio
de 5° geragdo e Perdxido de Hidrogénio, potencializando a agdo
de desinfec¢do em um amplo espectro de microrganismos para
limpeza concorrente. As colaboradoras tinham ainda a disposi¢ao
Hipoclorito de sédio 1% para ser utilizado na presenga de material
biolégico e dlcool 4 70% para ser aplicado em superficies ou artigos.
RESULTADOS: Com o desafio de buscar novas alternativas para
as crescentes mudangas no cendrio econémico, sem comprometer
a satde dos trabalhadores, promover conhecimento e atender
aos objetivos imprescindiveis quanto a utilizagdo de produtos
saneantes com garantia de qualidade, que atenda aos requisitos
exigidos pela legislagio em vigor. O SCIH baseado nos relatos de
duvidas das colaboradoras do Servigo de Higienizagdo e Limpeza,
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quanto ao momento de utiliza¢do de cada produto disponivel,
a area em que sera utilizado, a seguranga na manipulagdo e
recursos disponiveis, adotou um desinfetante hospitalar com
nome técnico de Cloreto de didecil dimetil amoénio e Cloridrato
de polihexametileno biguanida (PHMB), que é destinado a
desinfecgdo de superficies fixas e artigos nao criticos em geral, que
atende 4reas criticas, semi-criticas e nao-criticas, resultando em
uma economia de 79,15% e uma maior compreensio e utiliza¢do
dos produtos utilizados. CONCLUSAO: A limpeza e desinfecgio
de superficies, representa uma das formas de controlar a contami-
nagdo ambiental. Conciliar a redugdo dos despesas e assegurar a
eficicia dos métodos de limpeza, foram primordiais para a redu-
¢do de custos e estratégias de aprimoramento de conhecimento e
utilizagdo de saneantes da instituigao.

A IMPORTANCIA DAS EMOCOES
NA PREVENCAO E TRATAMENTO
DAS DOENCAS BUCAIS DE ORIGEM
PSICOSSOMATICA: REVISAO DE
LITERATURA

Raissa Vasconcelos de Aquino; Jaqueline Fernanda da
Silveira.
Unincor, Belo Horizonte - MG - Brasil.

Muitos pacientes se queixam de sintomas inexplicaveis ,
estudos mostram que esses sintomas sejam de origem mental ou
emocional, sendo necessario os dentistas desenvolverem novas
abordagens para o tratamento odontolégico, pois o campo de atu-
acdo do cirurgido dentista deve ser compreendido e direcionado a
compreensdo do individuo por completo. O objetivo do trabalho
foi abordar a influéncia dos processos psicologicos e emocionais
na fisiologia do corpo, acarretando doengas bucais de origem
psicossomatica e a importancia do conhecimento e conduta que o
cirurgido-dentista deve ter para tratar e prevenir essas alteragdes.
Este trabalho foi construido através de pesquisas com base em 33
artigos do total de 40 artigos publicados nos idiomas: portugués
e inglés, nas bases de dados Scientific Eletronic Library Online
(SCIELO), PUBMED, Literatura Latino Americana em Ciéncias
de Saude (LILACS) no periodo de 1983 a 2018, tendo como cri-
tério de inclusdo, trabalhos que falavam sobre a psicossomatica,
doengas orais de origem psicossomdtica e terapias alternativas
para prevengdo e tratamento dessas doengas e como critérios de
exclusdo artigos que abordavam especificidades da psicanilise.
Revisao de literatura foram abordadas algumas doengas de origem
psicossomatica como o liquen plano, sindrome da boca ardente,
odontalgia atipica e cancer bucal, a etiologia das mesmas, bem
como prevengao e terapias para o tratamento ser eficaz. Conclui-
-se que grande parte dos cirurgides-dentistas brasileiros nao tem
conhecimento sobre disturbios orais relacionados a psicossomati-
ca, por isso na maioria das vezes tem a dificuldade de fechar um
diagnostico preciso, e persistem em tratamentos odontoldgicos
convencionais, que ndo apresentam eficdcia, levando o paciente a
frustragdo. PALAVRAS-CHAVE: psicossomatica, odontologia e
psicossomatica, psicandlise e psicossomatica, doengas de origem
psicossomaticas

A IMPORTANCIA DO
DESCALONAMENTO ANTIMICROBIANO
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NA SEPSE BASEADO NA PESQUISA
MICROBIOLOGICA: RELATO DE CASO

Bianca Motta da Silveira; Blanch Faria de Oliveira;
Anna Beatriz Caprini Monteiro de Castro; Anna Carolina
Canellas Morgado Pereira; Anna Carolina Barreto Willemam.
Faculdade de Medicina de Campos, Campos dos Goytacazes -
RJ - Brasil.

INTRODUGAO: O diagndstico microbiolégico das infec-
¢des bacterianas baseado na identificagdo do microrganismo na
cultura é fundamental para o tratamento adequado. O resultado
da bacterioscopia, com caracteriza¢do do Gram, cultura e antibio-
grama identificam o patdgeno, quantifica unidades formadoras de
colonia, verifica a sensibilidade in vitro através da concentragdo
inibitoria minima e idealmente devera respeitar um prazo mini-
mo de entrega. OBJETIVO: Avaliar a importancia da bacterios-
copia (Gram), cultura e antibiograma em pacientes admitidos
na Unidade de Terapia Intensiva (UTI), direcionando melhor o
tratamento através do descalonamento de antimicrobianos empi-
ricos. MATERIAIS E METODOS: Estudo descritivo constando
relato de caso, andlise de prontudrio médico, exames laboratoriais
e revisao de literatura nas bases eletronicas de dados. RESULTA-
DOS: Paciente, sexo feminino, 61 anos, proveniente da Unidade
de Pronto Atendimento de Travessao, com queixa de tosse e disp-
neia devido a pneumonia bacteriana comunitdria em tratamento
com Levofloxacino (750mg, EV 12/12h) associado a Ceftriaxona
(1g, EV 12/12h). Foi transferida para Santa Casa de Misericérdia
de Campos com fungdo renal alterada, sendo internada na UTI
devido injuria renal aguda derivada da sepse respiratéria. Ao
exame fisico, encontrava-se acordada, licida, hipocorada+/4+,
acianotica, anictérica, desidratada e com anasarca, ritmo cardiaco
regular em dois tempos, bulhas normofonéticas, sem sopros, pres-
sdo arterial invasiva de 166x96 mmHg e frequéncia cardiaca de
113 batimentos por minuto. Ausculta pulmonar com murmurio
vesicular audivel bilateralmente com estertores crepitantes em
bases. Solicitado hemograma e bioquimica com os seguintes re-
sultados: leucograma de 47.500 células, com quinze bastonetes e
um metamieldcito, e sédio de 123 mEq/L, potéssio de 7,9 mEq/L,
ureia de 207mg/dL e creatinina de 8,5mg/dL. Iniciou-se a terapia
medicamentosa com poliestirenossulfonato de célcio, nitroprus-
siato de sédio (25mL/h), nitroglicerina (10mL/h), glicoinsulino-
terapia, furosemida, e antibioticoterapia empirica com cefepima
(2g, EV 12/12h) e claritromicina (500mg, EV 12/12h). Apds quatro
dias de hemodiilise e internagdo a paciente evoluiu com infecgdo
do trato urinario associado ao cateter vesical de demora, sendo
feito exame de cultura de urina e sangue identificando E. coli
sensivel a meropenem. Modificou-se o esquema antibiotico para
vancomicina (1g, EV 12/12h) e meropenem (1g, EV 8/8h). Apods
troca dos antimicrobianos houve melhora do quadro, levando a
alta da UTI e encaminhamento & enfermaria de clinica médica
para seguimento de tratamento. CONCLUSAO: Reafirma-se a
importancia dos exames microbioldgicos na abordagem terapéu-
tica contribuindo para o descalonamento do tratamento empirico
e direcionamento para o manejo adequado evitando assim, o uso
excessivo de antibi6ticos, aumento de custos hospitalares, maior
probabilidade de efeitos colaterais, falha terapéutica e a indugdo
de resisténcia bacteriana.

A IMPORTANCIA DO DIAGNOSTICO
DIFERENCIAL ENTRE
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ENCEFALOMIELITE AGUDA
DISSEMINADA E ENCEFALITE
HERPETICA: UM RELATO DE CASO.

Kescya Miranda de Paula Silva; Gabriel Teixeira Figueiredo.
Puc Minas, Minas Gerais - MG - Brasil.

Resumo:

Introdugido: A Encefalite Viral (EV) pode se apresentar
como uma condi¢do infecciosa primdria do sistema nervoso cen-
tral (SNC) ou como uma condigdo pés-infecciosa (encefalomielite
aguda disseminada - ADEM), sendo em muitos casos dificil de
diferenciar devido ao quadro inespecifico e necessidade de exames
complementares nem sempre disponiveis. Trata-se de um relato
de caso, associado a revisdo bibliografica que contempla etiopato-
genia, propedéutica, critérios diagndsticos e terapéutica das duas
hipéteses diagndsticas (HD). Objetivos: relatar o caso de uma
paciente de 16 anos com suspeita de encefalite viral, articulando
propedéutica, exames complementares, e resposta terapéutica pa-
ra fornecer argumentos que justifiquem as duas HD. Descrigao do
caso: Paciente, 16 anos, sexo feminino, transferida de Unidade de
Pronto Atendimento para hospital em Belo Horizonte com qua-
dro de vomitos, prostragdo e diarreia ha 10 dias, evoluindo com
apatia, bradicinesia, obnubilagdo e alteragdes de comportamento.
O exame fisico a admissdo evidenciou desidratagao, obnubilagéo,
automatismos mastigatorios; afebril e sinais meningeos ausentes.
Solicitada revisao laboratorial e sorologias (ambas sem alteragées),
além de tomografia de cranio, que evidenciou acometimento
frontotemporal e sinais de edema cerebral. Considerando o edema
secundario a EV, foi adiada a punc¢do lombar e iniciada terapia
com manitol, dexametasona, fenitoina e aciclovir, assumindo
etiologia herpética. Ap6s reavaliagdo da equipe foi feita a pungio,
sem alteracoes. Foi levantada entao a HD de ADEM, mantendo
o aciclovir e iniciando pulsoterapia com corticdide. Observou-se
a resolugdo parcial dos sintomas neuroldgicos (exceto automatis-
mos e incontinéncia urindria nova) e normalizagdo do nivel de
consciéncia. Ressonéncia magnética solicitada evidenciou “sinais
sugestivos de ADEM?”, sendo suspenso o aciclovir. A internagao foi
mantida até o encerramento da pulsoterapia, e paciente recebeu
alta com orientagdo de seguimento com neurologista, mantendo
ainda automatismos. Conclusdes: A importancia do caso apre-
sentado consiste no correto diagndstico diferencial entre ADEM
e encefalite herpética, levando em conta a alta taxa de mortalidade
e de sequelas da tltima, que piora drasticamente com o atraso
no diagnostico. Tendo isso em vista, embora houvessem dados
suficientes para que ADEM seja a principal hipotese diagndstica,
foi correto iniciar o tratamento empirico para encefalite herpética.

A INFLUENCIA DA MIGRACAO ENTRE
LESTE DE MINAS GERAIS E EUA
SOBRE O PROCESSO SAUDE - DOENCA
DE INDIVIDUOS PORTADORES

DE HANSENIASE E SUA REDE DE
CIRCULACAO.

Lia Francisco Paiva Baia.
Universidade Vale do Rio Doce - Univale, Governador Valada-
res - MG - Brasil.

INTRODUGAO: O fluxo migratério entre Governador
Valadares e seu entorno e os EUA se intensificou na década de
1980 e mantém-se atualmente, propiciando a circulagdo de do-
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engas infectocontagiosas, como a hanseniase. De acordo com a
OMS, em 2010, o Brasil possuia 34.894 novos casos notificados,
sendo caracterizado como o segundo pais em ntiimero absoluto
de notificagdes de novos casos. Segundo a Secretaria Estadual de
Saude, Minas Gerais apresentou 826 diagnosticos confirmados
de hanseniase s6 em 2019, sendo 63 ocorridos em Governador
Valadares, classificando-a como a cidade mineira com o maior
naimero de casos. OBJETIVO: Verificar a presenga de portado-
res de hanseniase e seus familiares nos fluxos migratérios entre
Governador Valadares e seu entorno e EUA no periodo de 1999
a 2019. Descrever as agdes de cuidado com a satde deste grupo
especifico de migrantes durante o periodo de migragdao e no
retorno. Refletir sobre o impacto da migragdo nesse contexto de
transmissdo de doengas e sua influéncia no cotidiano das pessoas
e regioes afetadas, assim como no desenvolvimento do processo
saude - doenga. Elaborar recomendagdes para politicas de saude
municipais, estaduais, e federais para apoiar as necessidades
deste grupo especifico de retornados. MATERIAL E METODOS:
Andlise de entrevistas semiestruturadas com emigrantes retor-
nados dos Estados Unidos, maiores de 18 anos que la residiram
no minimo 05 anos e retornados ha pelo menos 02 anos para a
regido Leste de Minas Gerais e familiares destes residentes no
mesmo domicilio. Este grupo sera localizado através da técnica de
selecdao de amostra intencional denominado “Bola de neve”. RE-
SULTADOS: Foram realizadas 15 entrevistas em profundidade
com emigrantes portadores de Hanseniase e familiares. Os dados
coletados demostraram que 3 abandonaram o tratamento antes
da pendltima ou tltima dose. Nao realizaram nenhum cuidado
especifico em relagdo a saude, tendo como principal justificativa a
falta de tempo e o desconhecimento sobre como proceder, tendo
em vista que ndo disponibilizavam de servigos especificos de aten-
dimento no destino. Os familiares residentes no mesmo domicilio
de portadores em tratamento também ndo tomaram nenhum
cuidado especifico e ndo buscaram cuidados médicos, sendo as
justificativas a falta de tempo e ndo apresentarem nenhum pro-
blema de satide durante o periodo de emigragdo. Os migrantes
carregam consigo seus sonhos, projetos, forga de trabalho e em
seus corpos suas doengas. Estudos tem demonstrado os impactos
desse movimento na disseminagao de doengas infecto contagiosas
em diferentes regiées. CONCLUSAQO: Comprova-se a relevancia
do estudo da hanseniase e de sua transmissdo no processo de
migragdo internacional presente na regido Leste de Minas Gerais.
A interrupgao do tratamento e a falta de cuidados especificos no
destino agrava a situagdo do portador e possibilita a migragao da
doenga. Cuidados especiais como servigos de atendimentos no
destino sdo importante para o controle e a prevengao.

ABSCESSO CEREBRAL POR
RHODOCOCCUS EM PESSOA VIVENDO
COM HIV AIDS COM OTIMO CONTROLE
VIROLOGICO E IMUNOLOGICO

Mariana Vasconcelos Costa Araujo’; Mirna Santana Olivei-
ra%; Amos Alves Teixeira’; Laura Junqueira Caixeta’; Flavia
Magalhdes Ribeiro’; Raquel Garcia Braga®; Silvia Gabrielli
Rocha’; Priscila Nunes de Carvalho’.

1. Hospital Marcio Cunha(Fsfx), Ipatinga - MG - Brasil; 2.
Instituto Metropolitano de Ensino Superior Imes - Univago,
Ipatinga - MG - Brasil; 3. Hospital Marcio Cunha (Fsfx), Ipatin-
ga - MG - Brasil.

INTRODUGAO: O Rhodococcus sp ¢ patdgeno gram posi-
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tivo oportunista, especialmente em pacientes imunossuprimidos.
OBJETIVO: Relatar caso de abscesso cerebral por Rhodococcus
MATERIAL E METODO: Revisio de prontuario médico com
relato do caso. RELATO DO CASO: Mulher, 32 anos, admitida
em Pronto Socorro com relato de 6 crises convulsivas tonico-
-clonicas, com liberagdo esfincteriana e agitagdo motora. Irres-
ponsiva a comando verbal e a estimulo doloroso. Sem relato de
crises prévias. Sabidamente portadora de SIDA, em tratamento
regular com antirretroviral, com ultimos exames de carga viral
indetectavel e CD4 > 800 células/mm’. Manteve-se agitada, de-
sorientada, mas responsiva a comandos verbais. Ao exame fisico
sem sinais de rigidez de nuca; afebril. Prescrito anticonvulsivante
com controle das crises. A avaliagdo neuroldgica: Escala de Coma
de Glasgow: 15, discreta hemiparesia em membro superior direito
grau 4+. Exames laboratoriais hematolégicos e bioquimicos den-
tro do valor de referéncia (auséncia de leucocitose e PCR negativo).
Tomografia Computadorizada de Cranio: calcificagdes nodulares
na regido frontal direita e parietal esquerda junto a convexidade
craniana, com discreta hipodensidade adjacente, e apagamento de
sulcos regionais, sugestivo de edema. Ressonancia Magnética de
Encéfalo: dreas arredondadas de marcado hipossinal observadas
em regido frontal a direita e na regido perirrolandica esquerda,
margeadas por hipersinal, sugestivo de edema vasogénico, além de
fino realce periférico pelo meio de contraste. Sugerido considerar
a possibilidade de reativagao inflamatoria de processo infeccioso
granulomatoso, inclusive de etiologia fiingica ou tuberculosa,
incluindo a possibilidade de abscesso cerebral a esclarecer. Foi
iniciada, entdo, antibioticoterapia empirica, com cobertura para
sistema nervoso central. Laboratorialmente, BAAR, VDRL e
tinta da China no liquor negativos. Teste rapido molecular para
tuberculose no liquor cefalorraquidiano (LCR) também nega-
tivos. Entretanto cultura de LCR evidenciando: bastonete gram
positivo corineforme, pleomoérfico, catalase positiva, aerdbio nao
formador de esporos do grupo dos actinomicetos com caracte-
risticas predominantes de Rhododcoccus sp. Foi, entdo, iniciada
terapia antimicrobiana especifica e a paciente evoluiu com me-
lhora progressiva, recendendo alta hospitalar para seguimento
ambulatorial. RESULTADOS E CONCLUSAO: Infecgdo por
Rhodococcus é esperada principalmente em pacientes com alto
comprometimento imune, como transplantados ou portadores
de SIDA com avangada imunossupressdo. Destaca-se, no caso, a
ocorréncia atipica de abscesso cerebral, sem critérios infecciosos
bem definidos, por agente raro e oportunista em paciente com
controle imunolégico adequado para sua doenga de base. Tal
situagdo reforga a importancia do manejo das sindromes clinicas
infecciosas nestes pacientes e a necessidade de vigildncia constante
frente a imunodepressao apresentadas pelos mesmos a despeito da
contagem elevada de CD4.

ALGAEMIA FATAL POR PROTOTHECA
ZOPFII EM MULHER DIAGNOSTICADA
COM CARCINOMA DE CELULAS
ESCAMOSAS DE COLO UTERINO

Mariana Vasconcelos Costa Araujo’; Amés Alves Teixeira®;
Mirna Santana Oliveira®; Laura Junqueira Caixeta®; Flavia
Magalhaes Ribeiro®; Raquel Garcia Braga’; Silvia Gabrielli
Rocha’; Priscila Nunes de Carvalho’.

1. Hospital Marcio Cunha(Fsfx), Ipatinga - MG - Brasil; 2.
Instituto Metropolitano de Ensino Superior Imes - Univaco,
Ipatinga - MG - Brasil; 3. Hospital Marcio Cunha (Fsfx), Ipatin-
ga - MG - Brasil.
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INTRODUGAO: O género Prototheca consiste em algas
unicelulares, aclorofiladas, ubiquas no ambiente e capazes de
colonizar tecidos humanos. A prototecose disseminada é uma
infecgdo rara e potencialmente fatal ocorrendo principalmente
em individuos com comorbidades como imunossupressao.
OBJETIVO: Relatar um caso de infec¢io por Prototheca zopfii.
MATERIAL E METODO: Revisio de prontudrio médico com
posterior relato do caso. RELATO DO CASO: Mulher, 50 anos,
previamente hipertensa e diabética, com rim tinico e cateter duplo
J, em tratamento radioterdpico para tumor uterino, deu entrada
no pronto socorro com insuficiéncia respiratéria, edema, hipo-
tensdo, erisipela em membros inferiores (MMII) com hipdtese
diagnostica de choque séptico de foco cuténeo e ou urinario. Apos
abordagem inicial adequada, foram prescritos meropenem, van-
comicina e encaminhada a unidade de terapia intensiva (UTI). A
radiografia de térax: ndo havia condensagio aparente, gasometria
com acidose metabolica, hemograma sem leucocitose, mas com
desvio a esquerda, ecocardiograma e doppler venoso de MMII
sem alteragoes, creatinina: 2,27mg/dL e disturbio hidroeletro-
litico. A paciente evoluiu com piora progressiva e indicagdo de
terapia renal substitutiva. O resultado da urocultura foi negativo,
a tomografia computadorizada (TC) de térax foi visualizado con-
solidagdo, pequeno derrame pleural e opacidade em vidro fosco,
e a TC de abdome foi evidenciada hidronefrose em rim esquerdo.
O declinio do quadro manteve-se, configurando quadro séptico
grave, sendo optado, diante de tal evolugdo, por cobertura anti-
flngica associada ao demais antimicrobianos. Além disso, foi re-
alizada a troca do cateter duplo ], a fim de descartar possibilidade
de foco mantido pelo mesmo. A paciente encontrava-se em uso de
antimicrobianos de amplo espectro, apresentando melhora clinica
parcial, sendo, entao, identificado em hemocultura o crescimento
de Prototheca zopfii. Diante disso, foram suspensos os demais an-
tibidticos e mantido apenas o antifingico - anfotericina B, jd em
uso ha seis dias. Apesar da melhora parcial do quadro infeccioso,
o prognostico geral da paciente era reservado com alto risco de
novas complicacdes e desfechos desfavordveis. Recebeu alta da
terapia intensiva temporariamente e continuou o tratamento em
internagdo hospitalar. Apds 15 dias da alta, devido a novo quadro
grave de instabilidade hemodinidmica e respiratoria, a paciente
foi readmitida em UTI evoluindo com parada cardiorrespiratoria
e 6bito. RESULTADOS E CONCLUSAO: A Prototheca é um
patégeno “fungo-like”, o regime terapéutico de escolha ¢ ainda
controverso na literatura, sendo a Anfotericina B o antifungico
recomendado para o tratamento da doenga. Lesdes cutaneas cons-
tituem provavel porta de entrada por contaminagio e colonizagao
dos tecidos pelo ambiente. No caso descrito a paciente apresentou
melhora inicial, porém ndo sustentada evoluindo para 6bito,
demonstrando a letalidade potencial desta infec¢do oportunista.

ALTERACOES INDUZIDAS NO TRATO
GENITAL MASCULINO POR ZIKA VIRUS
E A RELACAO COM SUA TRANSMISSAO
SEXUAL

José Afonso da Silva Jiinior; Kalil Francisco Restivo Simdo;
Bruno Oliveira Campos.
Ufmg, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGCAO: O virus da Zika (ZIKV) é um virus de

RNA pertencente a familia Flaviviridae na qual a transmissdo
ocorre essencialmente por vetores artrépodes. Contudo, desde
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2011 foram relatados casos de transmissdo sexual por ZIKV,
predominantemente de homens para mulheres, que ocorreram
antes, durante ou ap6s as manifestagdes clinicas da doenga. OB-
JETIVO: Discutir a via de transmissdo sexual do ZIKV, bem como
as alteragdes causadas no sistema genital masculino por esse virus.
MATERIAL E METODOS: Revisio de literatura especializada e
pesquisa em bases de dados PubMed e Scielo. RESULTADOS:
O trato genital masculino, incluindo as células germinativas, de
Leydig e de Sertoli, expressa receptores especificos para o ZIKV
na sua superficie. Com a interagdo, o ZIKV inicia seu processo de
replicagdo e formagdo de virions, sem causar lesdo celular. Além
disso, ele ainda induz a expressdo de genes antivirais que redu-
zem a resposta imune ao virus. Assim, o trato genital masculino
funciona como um reservatorio persistente para o ZIKV, capaz de
sustentar altas cargas virais por um periodo mais longo do que
outros 6rgaos. Dados agregados sobre a detec¢do do RNA viral em
amostra de sémen indicam uma duragio mediana de 34 dias e du-
racao maxima de 515 dias, enquanto que o virus foi detectado com
uma dura¢do média de 12 dias e maxima de 69 dias. Fatores asso-
ciados a um tempo maior de liberagdo de RNA no sémen foram:
idade mais elevada, presenga de conjuntivite, auséncia de artralgia
e ejaculagdo menos frequente. Nos casos relatados, a transmissao
sexual ocorreu em até 41 dias apds o inicio da doenga (média de
20 dias). Essa evidéncia sugere que a transmissao coincide com o
periodo durante o qual o virus pode ser detectado e que o0 RNA
viral pode exagerar na duragao e magnitude do risco de transmis-
sdo sexual. Por outro lado, a infecgio de células germinativas e de
Sertoli pode reduzir a produgdo e expulsao dos espermatozoides,
gerando anormalidades e redugdo na sua contagem por até 2
meses apos o inicio do quadro. A produgdo de testosterona, con-
tudo, ndo ¢ alterada significativamente, pois as células de Leydig
sdo menos susceptiveis ao ZIKV. CONCLUSAO: A transmissio
sexual do ZIKV tem implicagdes na satde puiblica devido ao risco
de infecgdo de gestantes e de transmissdo do ZIKV para o feto. Da
mesma forma, ha implicagdo reprodutiva devido a possibilidade
de infertilidade e de atrofia testicular, bem como a incertezas no
tratamento com fertilizagdo in vitro. Assim, a OMS recomenda
abstinéncia sexual por a0 menos 3 meses apos exposigdo ao ZIKV
parahomens e de 2 meses para mulheres. Nessa perspectiva, como
a maioria dos estudos sobre a infec¢do sexual por ZIKV é fruto de
relatos de caso, modelos celulares e animais, sdo necessarios mais
estudos de coorte prospectivos para determinar: a magnitude da
infec¢do sexual, sua relagdo com a infertilidade, significado do
encontro do RNA viral no sémen e o intervalo seguro para absti-
néncia pds-infecgdo.

ALTERA(;OES NA RESPOSTA
INFLAMATORIA AS INFECCOES
CAUSADA POR VARIACOES
ENZIMATICAS EM PACIENTES IDOSOS
DIABETICOS

Dara Kretschmer Amorim'; Danielle Cristina Honorio Fran-
¢a’; Lucas Costa Germano'; Maraisa Delmut Borges’; Mah-
mi Fujimori’ Mariana da Silva Honorio% Adriele Ataides
de Queiroz%; Adenilda Cristina Honorio Frang¢a’; Eduardo
Luzia Fran¢a®.

1. Unemat, Caceres - MT - Brasil; 2. Ufmt, Barra do Gargas -
MT - Brasil.

INTRODUGCAO: Diabetes mellitus é uma inflamagio que
esta associada a infec¢des. A geragdo de radicais livres tem sido
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relatada como um importante mecanismo de defesa do organismo
frente a processos infecciosos. Durante essa patologia cronica, ha
a variagdo de enzimas importantes, como a lipase, a amilase e a
Superdxido Dismutase (SOD), que quando alteradas estao rela-
cionadas ao prolongamento do tempo de internagdo em pacientes
com infecgdes, piorando ainda mais o prognostico quando ocorre
em pessoas acima de 60 anos. OBJETIVO: O objetivo desse tra-
balho foi avaliar as alteragdes enzimédticas em idosos com diabetes
mellitus e sua relagdo com a resposta inflamatoria aos processos
infecciosos e geragio de radicais livres. METODOLOGIA:
Desse modo, foi realizado dosagem das enzimas SOD, lipase e
amilase no sangue de pacientes idosos com diabetes mellitus. O
trabalho foi aprovado no Comité de Etica em Pesquisa da Uni-
versidade Federal de Mato Grosso (n. 479.698). RESULTADOS:
Foi possivel perceber que em todos pacientes idosos diabéticos
avaliados a enzima SOD esteve em niveis abaixo do valor de
referéncia, demonstrando pouca atividade da mesma frente aos
processos infecciosos e geragdo de efeito antioxidante, visto que
niveis baixos de atividade dessa enzima refletem baixa protegdo
celular as reagdes danosas do superdxido. A enzima amilase esteve
acima do normal em 37,5% dos pacientes e a lipase se encontrou
acima do normal em 25%, caracterizando provéavel aumento do
tempo de internagdo nos pacientes com infecg¢des. Todos os pa-
cientes haviam recebido orientagdes e plano de dieta, entretanto
somente um deles seguia adequadamente. Aproximadamente
62,5% desses pacientes faziam uso de medicamento oral e de
insulina para controle do diabetes. CONCLUSAO: Portanto, o
fato do diabetes ser uma doen¢a multifatorial muito freqiiente em
idosos, é importante lembrar que o grau de comprometimento do
organismo, as comorbidades e as medidas terapéuticas adotadas
refletem diretamente na progressdo da doenga, no prognostico e
tempo de recuperagdo, bem como nos resultados dos marcadores
enzimaticos avaliados nesses individuos.

A MUDANCA DE COMPORTAMENTO
DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE APOS
A IMPLEMENTAQAO DO BUNDLE DE
INSERCAO DO CATETER VENOSO
CENTRAL, EM UMA UNIDADE DE
TERAPIA INTENSIVA ADULTO

Karina Aparecida Versiani'; Camila Jacques Cruz’ Jussara
de Lana Castro’ Viviane Lima Nascimento®.

1. Hospital Santa Casa Bh, Belo Horizonte - MG - Brasil; 2.
Santa Casa de Misericordia de Belo Horizonte, Belo Horizonte
- MG - Brasil.

INTRODUGCAO: As unidades de terapia intensiva adulto
(UTI) sdo os setores que prestam assisténcia a pacientes em con-
digdes criticas de satde, utilizando tecnologia avangada e mao
de obra especializada de forma ininterrupta (BRASIL, 2010). Os
pacientes admitidos nessas unidades demandam tratamento e cui-
dados especificos e, habitualmente, sdo expostos a procedimentos
invasivos, sendo um dos mais utilizados a inser¢do do cateter
venoso central (CVC) (SANTOS 2014; NEVES 2010). Diante da
complexidade que envolve a inser¢ao do CVC, a equipe de satde
deve ter como prioridade a padronizacdo e a adesdo as técnicas
assépticas, para que ocorra o controle e a preven¢do da infecgdo
primaria de corrente sanguinea (IPCS) por CVC (MENDONCA,
2011). Segundo Costa (2017), as IPCS por CVC sdo as infecgdes
relacionadas a assisténcia a saude (IRAS), mais comuns. Nesse
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sentido, o Centers for Disease Control and Prevention (CDC)
publicou medidas denominadas Guidelines for the Prevention of
Intravascular Catheter-Related Infections bundle. Entende-se por
bundle o conjunto de intervengdes, consideradas de baixo custo e
facil aplicagao que padronizam a prética de inser¢do e manutengdo
do CVC (CDC, 2011). Assim, as principais recomendagdes quanto
a inser¢do do cateter sdo: higienizagiao das maos (HM); uso de
barreiras maximas de prote¢do, antissepsia adequada do sitio de
insercdo e selecio adequada do mesmo, evitando regido femoral
(MANZO, 2018). Faz-se necessario, o cumprimento de programas
de educagdo direcionados aos profissionais de satde responsaveis
pela inser¢ao do cateter como medida de prevenc¢ao de IPCS, bem
como a avaliagdo periddica do conhecimento dessa equipe e a
adesdo as medidas de controle na pratica profissional (BRASIL,
2017). OBJETIVO: Analisar as mudangas comportamentais dos
profissionais de saide quanto as recomendagdes do bundle de
inser¢io do CVC. METODOLOGIA: O SCIH de um hospital de
grande porte em Belo Horizonte, em 2018, iniciou a mensuragao
da adesdo dos profissionais de satde as recomendagées do bundle
de insergao do CVC. RESULTADOS: Os checklist passaram a ser
preenchidos durante a puncao (de 58,62% a 86,67%), através desse,
o SCIH verificou melhora na adesao a HM, a barreira maxima de
protegdo melhorando a gestao de campos e capotes, sendo modifi-
cado para materiais descartaveis, gerando economia. A escolha do
sitio de pungdo vem melhorando. Ainda é necessario o preenchi-
mento dos campos de antissepsia e curativo, pois na maioria das
vezes ficam em branco. CONCLUSAO: a prevengio e o controle
das IRAS sdo elementos essenciais na seguranga do paciente. Para
reduzir os riscos destas, é necessaria mudanga de cultura, atitude
e abordagem na assisténcia prestada aos pacientes. Esta é possivel,
desde que fagam reciclagens frequentes e reunides para discutir o
bundle com a equipe, incluindo fortalecimento da importéncia da
HM, uso de barreira maxima de protegdo e melhoria no preenchi-
mento do quesito curativo estéril e antissepsia do sitio.

ANALISE COMPARATIVA DA
IMUNOCROMATOGRAFIA DE DUPLA
MIGRACAO (DPP) E SOROLOGIA PARA
EUTANASIA EM CANIS FAMILIARES
COM SUSPEITA DE LEISHMANIOSE
VISCERAL

Mariana Oliveira Axer; Lucas Sousa Salgado; Marcos José
de Souza Carvalho; Giani Martins Garcia; Leonardo de
Aratijo Lopes.

Imes, Ipatinga - MG - Brasil.

A leishmaniose ¢é classificada como uma zoonose que pode
acometer o homem, transformando-se em uma antropozonosse.
A leishmaniose visceral é causada pela Leishmania donovani na
Asia, Africa, Américas e Europa. Na América Latina pode ser cha-
mada de calazar neotropical ou leishmaniose visceral americana.
A doenga ¢é grave, possui alta incidéncia, é cronica e segundo a
Organizagdo Mundial da Saude (OMS) é responsével por cerca
de 60000 mortes por ano, principalmente de criangas. No Brasil
ocorrem 90% dos casos da América Latina e ¢ transmitida por
duas espécies: Lutzomyia longipalpis e Lutzomyia cruzi. A LV
pode se desenvolver de forma gradual ou repentina. De acordo
com a Nota Técnica 01/2011 CGDT-CGLAB/DEVIT/SUS/MS
¢ utilizado o teste rapido qualitativo TR DPP, desenvolvido pela
Biomanguinhos em cées suspeitos para a detecgdo de anticorpos
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de cdo para Leishmania. Esse teste é feito a partir de imunoensaios
simples, realizado em até 30 minutos. O formato utilizado ¢ o de
imunocromatografia de dupla migragao (DPP). Ele apresenta 90%
de sensibilidade e 100% de especificidade, utilizando uma proteina
recombinante de L. Chagasi e Leishmania como antigeno. Como
podem ocorrer resultados falso-positivos, sdo utilizados testes
complementares, como o teste imunoenzimatico ELISA (Enzyme-
-Linked Immunosorbent Assay). Em caso de cies sororreagentes
e/ou parasitoldgico positivo, a Secretaria de vigilancia em saude
da OMS recomenda a pratica da eutanasia, com base na resolugdo
n°714, de 20 de junho de 2002, do Conselho Federal de Medicina
Veterinaria. O estudo foi realizado na cidade e Ipatinga, regido
leste de Minas Gerais, com 164.884 km” de drea e cerca de 261.344
habitantes e que teve o primeiro causo autéctone confirmado em
2011. Os dados foram disponibilizados pela Secretaria de Satde e
pela Zoonose. A plataforma Scielo foi utilizada para uma revisao
de literatura, e selecionados artigos de 2016 a 2019. Os casos de
Leishmaniose Visceral em Canis familiares positivos para o teste
DPP em 2016, 2017 e 2018 foram respectivamente 1581, 2895 e
2182. Destes, 1050, 2010 e 1521 realizaram o teste sorologico, ob-
tendo confirmacdo do diagndstico em 687, 1398 e 1066 dos casos.
Em uma andlise comparativa observa-se que o teste DPP foi eficaz,
respectivamente, em 65,42%, 69,55% e 70,08% dos casos. Os casos
de eutandsias realizadas pela Zoonose de Ipatinga, nos anos de
2016, 2017 e 2018 foram de 1912, 1895 e 1366. Fica evidente que
em 2016 21,9% dos cdes foram eutanasiados desnecessariamente,
2017 26,22% e em 2018 64,06%. Fica evidente que 1430 falsos-
-positivos no teste DPP foram confirmados pelo teste de ELISA e
39,08% dos Canis familiares eutanasiados foi desnecessario, sem
confirmacio de diagndstico. Esse estudo conclui que muitas euta-
nasias em Canis familiares com suspeita de Leishmaniose Visceral
estdo sido realizadas de forma desnecessaria. Assim, conclui-se a
importancia de realizagdo do teste de ELISA para confirmagéo de
Leishmaniose Visceral.

ANALISE DA COBERTURA VACINAL
EM MINAS GERAIS (MG): OS EFEITOS
DO MOVIMENTO ANTIVACINALNO
ESTADO

Dara Kretschmer Amorim; Alice de Castro Algayer; Guilher-
me Nascimento Bezerra; Gabriella Gomes Silva; Thaianne
Cavalcante Sérvio.

Unemat, Céceres - MT - Brasil.

INTRODUGAO: O Brasil é um dos paises com maior
cobertura vacinal do mundo, fato que se deve as campanhas
nacionais de vacina¢do, que foram intensificadas e estruturadas
com a criagdo do Programa Nacional de Imunizagio (PNI) no ano
de 1973. Contudo, a partir do surgimento do movimento mundial
antivacina, as taxas de cobertura vacinal do pais decairam no
inicio deste século. Esse debate teve origem nos Estados Unidos
em 1982, quando o documentério DPT: Vaccine Roulette associou
a vacina triplice bacteriana, contra difteria, tétano e coqueluche,
a inflamagGes cronicas cerebrais, e culminou no ano de 1998, no
qual o britdnico Andrew Wakefield publicou na revista Lancet um
estudo que associou a vacina triplice viral ao desenvolvimento do
autismo (SBIM, 2015). No Brasil, o crescimento do movimento
antivacinal, apoiado nos efeitos adversos das vacinas, ao invés das
doengas as quais elas protegem, é uma das principais ameagas a
saude na atualidade. OBJETIVO: Analisar a cobertura vacinal,
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por imunobioldgico, do Estado de Minas Gerais (MG) no periodo
de 2015 a 2019, com destaque para as redugdes ocorridas e suas
possiveis correlagdes com o movimento antivacinal. Material e
METODOS: Realizou-se um estudo observacional e transversal
da cobertura vacinal de MG no DATASUS/TABNET, na se¢ao
de Assisténcia a Saude, do Ministério da Saude (PNI/CGPNI/
DEIDT/SVS/MS), considerando os anos de 2015 a 2019 (data da
ultima atualizagdo: 03/10/2019). RESULTADOS: Conforme a
RIPSA, o indicador de cobertura vacinal corresponde ao nimero
de doses aplicadas de determinado imunobiolégico dividido pela
populagio alvo e multiplicado por 100. Dessa forma, no periodo
analisado, observou-se redugdo da cobertura vacinal de 13,4%
para BCG; 8,8% para Hepatite B em criangas até 30 dias (2015-
2017, ndo ha dados de 2018 e 2019); 11,6% para Rotavirus Humano;
12,4% para Meningococo C; 21,7% para Hepatite B; 21,5% para
Pentavalente; 9,7% para Pneumocécica; 10,3% para Poliomielite;
7,6% para Febre Amarela; 8% para Hepatite A; 1,2% para Triplice
Viral D1; 98% para Tetra Viral; e 11,3% para Triplice Bacteriana (1°
reforgo). Também foi possivel observar um aumento da cobertura
para Poliomielite 4 anos, Poliomielite (1° reforgo), Meningococo
C (1° reforgo), Triplice Viral D2 e dTpa. A partir da andlise dos
resultados, aponta-se uma considerdvel redugdo da cobertura
vacinal, sobretudo em criangas menores de 2 anos, em MG nos
ultimos cinco anos. CONCLUSAO: As vacinas foram um dos
maiores avangos da histéria da medicina, visto que erradicaram
intimeras doengas, como a variola em 1980, e contribuiram para
a diminui¢do da mortalidade infantil. Assim, com a expansdo do
movimento antivacinal no Pais, cujo efeito agravante da redugao
da cobertura vacinal é observado em MG, considera-se crivel a
atua¢do do Ministério de Satide na realizagdo de atividades de
educagdo em satide com o intuito de alertar a sociedade dos riscos
pessoais e ptblicos da nio vacinagao.

ANALISE DA PREVALENCIA DE

CASOS LEISHMANIOSE VISCERAL
SINTOMATICA EM CRIANCASDE 1A 9
ANOS NO ESTADO DE MINAS GERAIS

Dara Kretschmer Amorim; Alice de Castro Algayer; Danielle
Cristina Honorio Franga; Gabriella Gomes Silva; Denise da
Costa B. Cortela.

Unemat, Céceres - MT - Brasil.

INTRODUGAO: A Leishmaniose visceral é uma zoonose
cronica e sistémica que possui o Leishmania chagasi como agente
etiologico. Seu reservatorio na drea urbana é o cao e na drea sil-
vestre sdo as raposas e os marsupiais. Como vetores possui duas
espécies do grupo de flebotomineos, a transmissiao ocorre pela
picada desses infectados e o periodo de incubagao varia entre 10
dias a 24 meses. Seu quadro clinico inclui febre de longa duragao,
hepatoesplenomegalia e outros, podendo evoluir com agravos
fatais. OBJETIVOS: Essa pesquisa tem o fito de fornecer dados
epidemioldgicos dos casos de leishmaniose visceral na faixa etdria
de 1a9anos no estado de Minas Gerais no periodo de 2013 a 2017.
METODOLOGIA: O estudo realizado foi observacional, descri-
tivo de casos de leishmaniose visceral notificados no DATASUS/
TABNET segundo Unidade Federativa de residéncia. RESULTA-
DOS: No estado foram notificados 2658 casos de leishmaniose
visceral no periodo analisado, sendo que, 26,4% (n = 704) refere-se
a faixa etaria de 1 a 9 anos. Quanto ao sexo, 51,4% (n = 362) foi
no feminino e, no espectro de raga, 63,9% (n = 450) foram de cor
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parda, seguido de 12,6% (n = 89) brancos, 6,6% (n= 47) pretos. No
que se refere a co-infecgdo por HIV na fixa etdria analisada, 3 ca-
sos foram identificados, sendo que 2 foram confirmados entre 1 e
4 anos. Além disso, entre os que realizaram o teste parasitologico,
76,6% (n = 187) tiveram resultados positivos, todavia, 65,3% (n =
460) ndo o fizeram. Por conseguinte, em relagdo ao diagnostico
imunitario, 83,4% (212) obtiveram resultado positivo no grupo
submeteu-se ao procedimento, mas 63,9% (450) néo realizaram o
teste. Ndo somente isso, a procura por atendimento de criangas en-
tre 1 a9 anos mais comum é de casos novos 92,8% (654) seguido de
recidivas com 4,2% (30). Ainda assim, destacou-se o ano de 2017
com 249 casos, isto é 35% das notificagdes, da mesma forma, a bus-
ca por atendimento aumentou, sendo 91,1% quando comparado a
2013. A respeito da evolugdo da patologia quando acomete a faixa
etaria de 1 a 9 anos, 91,3% (n = 643) obtiveram cura, entretanto
21,9% (n = 21) resultaram em 6bito por leishmaniose visceral, sen-
do que o ano de 2015 foi 0 com maior proporgio de falecimentos,
33,3% (n = 7). Ademais, 76,1% (n = 16) dos 6bitos foram em crian-
¢asde 1 a4 anos de idade, 57,1% (n = 12) no sexo masculino e 47,6%
em pardos. CONCLUSAO: A partir desses resultados, nota-se a
grande prevaléncia no publico de 1 a 9 anos, de forma a considerar
plausivel a avaliagdo das medidas de atengdo bdsica e seu alcance
na comunidade. Por isso é imprescindivel enfatizar a importancia
da vacinagdo dos cdes como prote¢do de tal comorbidade e agdes
de combate ao vetor. Outrossim, a investigagdo e o diagnostico
precoce com uma maijor adesdo aos exames de confirmagdo na
puericultura devem ser frequentemente praticados segundo a
demanda, para que tal zoonose ndo se agrave para casos de 6bito e,
assim, prevenir e promover a saude as criangas.

ANALISE DAS TAXAS DE MORTALIDADE
INFANTIL NA MICRORREGIAO DE
SAUDE DE GOVERNADOR VALADARES,
2014 A 2018

Davi Nilson Aguiar e Moura'; Mateus Figueiredo Gongal-
ves%; Fillipe Reis Silva’; Romulo Batista Gusmdo®; Waneska
Alexandra Alves®.

1. Ufjf-Gv, Governado Valadares - MG - Brasil; 2. Ufjf-Gv, Go-
vernador Valadares - MG - Brasil; 3. Superintendéncia Regional
de Satude de Governador Valadares, Governador Valadares -
MG - Brasil.

INTRODUGCAO: A taxa de mortalidade infantil (TMI) é
um indicador sensivel a situagdo de saude e a condicdes de vida
da populagdo. Mundialmente, é possivel observar disparidade nos
valores da TMI, e isso é explicito no Brasil. Objetivou-se descrever
a TMI para a Microrregido de Saude de Governador Valadares
(micro-GV) de 2014 a 2018. METODOLOGIA: Os dados anali-
sados foram extraidos do Sistema de Informagdo sobre Mortali-
dade e Sistema de Informacdo de Nascidos Vivos (DataSUS). Para
analisar os dados usou-se estatistica descritiva com construgao de
gréficos e tabelas no Software Microsoft Office Excel®. RESULTA-
DOS: Observou-se que, para o periodo do estudo a TMI média da
micro-GV foi de 16,5 ébitos/milNV, enquanto que as TMI média
estadual foi 11,36bitos/miINV e nacional foi 12,56bitos/milNV,
avaliando-se que as taxas anuais da micro-gv estiveram acima das
estaduais e nacionais. Além disso, os municipios dessa microrre-
gido apresentaram TMI que variaram de 10 a mais de 30 6bitos/
milNV. Isso evidencia que a disparidade regional ocorre tanto
a0 compararmos outras microrregioes estaduais com a regido de
estudo, quanto entre os proprios municipios da micro-GV. Ao
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analisar a TMI por faixa etdria da mée, encontra-se discrepéancias,
que pode ser atribuido a riscos que acometem mais certos grupos,
podendo ser explicitado pela elevada TMI em gestantes de 10 a 14
anos, com 36,0 obitos/milNV, e de 40 a 44 anos, com 55,5 dbitos/
milNV, de 2014 a 2018, devido, respectivamente, a imaturidade
fisioldgica e ao desenvolvimento de malformagdes congénitas. Em
relagdo a duragdo da gestagdo, a maior parte dos 6bitos situa entre
37 a 41 semanas, o que sugere déficits na qualidade do servigo de
saude pré, peri e pds-natal, uma vez que ndo se tratam de partos
prematuros. A maior parcela do niumero absoluto ¢ de jovens da
raga parda (299), porém, quando relacionamos esse niimero com
a quantidade de nascidos vivos da mesma raga (18437), obtém-se
uma TMI (16,2 6bitos/milNV) menor do que quando fazemos essa
andlise na raga branca (28,80bitos/milNV). E essa constatagdo
esta contraria ao encontrado literatura cientifica, porém pode ser
decorrente de subnotificagdo. O niimero total de 6bitos infantis foi
de n=417, sendo que 56,6% (236) estavam relacionados a afec¢des
no periodo perinatal, revelando ineficiéncias dos servigos de satde
em tratar e acompanhar as gestantes, resultando em mortes evita-
veis, sendo que um desses casos sdo infecgdes que se desenvolvem
nas gestantes até gerar sérios agravos no feto. Além disso, os obitos
se concentram em recém-nascidos no estagio neonatal precoce (0
a 6 dias de vida), totalizando 171 casos, o que reforca a possivel
falta de qualidade do servigo hospitalar no parto ou precaria
assisténcia ofertada as mies durante o pré-natal. CONCLUSAO:
Nota-se, portanto, a micro-GV possui uma TMI acentuada e que
aponta para um baixo desempenho da atengido a satde, sendo
necessarias analises qualitativa, uma vez que esse panorama, por
vezes, contraria a literatura.

ANALISE DE CUSTO-BENEFICIO

DE SISTEMA AUTOMATIZADO EM
DIAGNOSTICO MICROBIOLOGICO

EM HOSPITAL PUBLICO DE GRANDE
PORTE DE BELO HORIZONTE, 2016-2017:
COMO MELHORAR A PERFORMANCE

HOSPITALAR

Fabrizia Marques Afonso da Silva de Paula; Rafael Pereira
Fernandes; Viviane Cristina Tiago Fernandes; Eleuza Maria
das Dores e Silva; Isabela Ferreira Cata-Preta; Hoberdan
Oliveira Pereira.

Hospital Metropolitano Odilon Behrens, Belo Horizonte - MG
- Brasil.

INTRODUGAO: O controle da resisténcia bacteriana e
os avangos no manejo dos germes multidrogarresistentes tem
evoluido muito nos ultimos anos. Metodologias avangadas e auto-
magao tem contribuido no tratamento e otimizagao dos resultados
microbioldgicos, gerando menor custo para a instituigdo e maior
beneficio para o paciente. Na pratica assistencial, percebe-se uma
diferenga entre os servigos que utilizam metodologias automati-
zadas versus metodologias manuais principalmente onde existe
grande demanda clinica. Nosso servi¢o realiza em média 600
culturas por més, ou seja 7200 culturas por ano. Outro aspecto
também observado é a diferenca esperada nas cepas de bactérias
multirresistentes encaminhadas e validadas pela Funda¢ao
Ezequiel Dias (FUNED) com diferengas entre 20 e 30% na clas-
sificagdo da multirresisténcia. OBJETIVO: Comparar resultados
microbioldgicos de culturas manuais versus culturas automatiza-
das, sua relagdo com custo e avaliar indicadores hospitalares em
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Hospital Publico de grande porte de Belo Horizonte. METODO:
Foram analisados resultados microbiolégicos de culturas auto-
matizadas (VITEC II °) comparadas com culturas manuais no
periodo de agosto a setembro de 2016 comparado com o mesmo
periodo do ano de 2017. Foram comparadas as variaveis relaciona-
das ao tempo de permanéncia, custo do tratamento para infec¢des
por germe multirresistente e rotatividade de leitos. Para anilise
do perfil de sensibilidade foi utilizado os Sistema Automatizado
de Controle de Infec¢des Hospitalares (SACIH), software especi-
fico utilizado pela Comissdo de Controle de Infecgdo Hospitalar
(CCIH).Foram selecionados os microrganismos (géneros) mais
prevalentes, cinco (5) gram negativos (Klebsiella sp, Acinetobac-
ter sp, Escherichia sp, Pseudomonas sp, Enterobacter sp) e dois
(2) gram positivos ( Enterococcus sp e Staphylococcus sp). Apos
analise, foi confeccionado quadro comparativo com os resultados
das sensibilidades definidas para cada antimicrobiano testado.
RESULTADOS: O método automatizado permitiu inferir a
redugdo de custos de antimicrobiano de aproximadamente R$
415.000,00/ano e 20% para insumos hospitalares. Cada dia a me-
nos de internagdo possibilitou aumentar a admissao de pacientes
em até 1000/ano. CONCLUSAO: Além de melhorar a acurdcia na
defini¢do da multirresisténcia, a automagio das culturas otimiza
o tempo resposta dos resultados microbioldgicos, reduz o tempo
de internagdo, ampliando a oferta de leitos para populagio aten-
dida. A utilizagdo do antimicrobiano correto, conforme perfil de
sensibilidade, reduz custo da internagido e diminui a indugio de
resisténcia bacteriana além de garantir a seguranga do paciente.
O método automatizado ¢ uma ferramenta de apoio a gestdo e
assisténcia hospitalar devendo ser incentivada.

ANALISE DESCRITIVA DA
IMPLANTACAO DO PROGRAMA
STEWARDSHIP NOS HOSPITAIS COM
LEITOS DE UTI ADULTO NO ESTADO DE

MINAS GERAIS

Rosilaine Aparecida da Silva Madureira; Nadia Aparecida
Campos Dutra; Mariana dos Santos Sant'Anna.

Secretaria de Estado de Saude, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: O uso inadequado de antimicrobianos
contribui para a resisténcia microbiana, gera um aumento na
morbimortalidade, promove internagdo prolongada e alto custo
assistencial, tornando assim uma ameaga a satde publica. O
Centers for Disease Control and Prevention estima que aproxima-
damente dois milhoes de doengas e 23 mil mortes sdo provocadas
por microrganismos multirresistentes. De 20 a 50% dos antimi-
crobianos prescritos nos EUA sao desnecessarios. Programas de
gerenciamento do uso de antimicrobianos — Stewardship, podem
otimizar o tratamento das infecgdes e a redugdo de eventos adver-
sos, melhorando assim a qualidade da assisténcia e a seguranga
do paciente. Entre os elementos essenciais para a elaboragdo desse
programa estdo o apoio da alta gestdo, responsabilidade dos pro-
fissionais envolvidos, educagio e agoes para melhorar a prescri¢ao
dos antimicrobianos. OBJETIVO: Analisar as agdes relacionadas
a implantagdo do Programa Stewardship nos hospitais com leitos
de UTI adulto no Estado de Minas Gerais. METODOLOGIA:
Realizou-se uma analise descritiva dos dados apresentados nos
formularios FormSus, preenchidos pelos hospitais com leitos de
UTI adulto no periodo de abril a agosto de 2019. RESULTADOS:
Dos 183 hospitais com leitos de UTI adulto, 89 (48,5%) respon-
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deram o formuldrio FormSus. 42,5% dos hospitais informaram
que possuem o programa de gerenciamento do uso de antimi-
crobianos implementados, 23,5% dispde de documento formal de
constitui¢do do programa e 46% nao possuem agdes definidas. Os
motivos relatados pelos quais nao ter sido implantado foram: au-
séncia de profissionais com capacidade técnica, apoio insuficiente
da alta diregao, auséncia de recursos tecnologicos e financeiros.
Apenas 54% das Comissoes de Controle de Infec¢do monitoram
o uso racional de antimicrobianos no hospital e na UTT adulto,
96,5%. Em relagdo a equipe, 32,5% responderam que possuem
equipe responsavel para implantar o programa e destes, 58,5%
apontam néo ter carga hordria especifica para executar as agoes
do programa. 4,5% possuem programas educacionais com foco
em resisténcia microbiana e somente 19% dos hospitais relataram
ter recebido capacitagdes no tema. CONCLUSAO: As agdes para
implantagao do Programa Stewardship ainda sao incipientes, evi-
denciando a necessidade de mudanca e envolvimento de todos os
envolvidos no processo, principalmente dos gestores, reconhecen-
do os beneficios desse programa para fortalecer cada vez mais as
acdes de controle de infecgdo, a redugdo de custos com foco numa
assisténcia mais segura.

ABSCESSOS DE PELE CAUSADOS

POR STAPHYLOCCOCUS AUREUS
RESISTENTE A METICILINA ADQUIRIDO
NA COMUNIDADE (CA-MRSA) E SEU
TRATAMENTO

Bruno Oliveira Campos; José Afonso da Silva Jinior; Kalil
Francisco Restivo Simdo.
Ufmg, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: Abscessos sdo colecdes purulentas que
tendem a ocorrer de infecgdes bacterianas. No local da lesdo,
hé presenga de neutrofilos, amplas dreas de destruigdo tecidual,
fendmenos exsudativos e dor. O agente etioldgico habitual é o Sta-
phylococcus aureus, ligado a relatos de resisténcia e insucesso tera-
péutico em todo o mundo. OBJETIVOS: Discutir a formagao dos
abscessos de pele causados por S. aureus resistente a meticilina e
seu tratamento. MATERIAL E METODOS: Revisio de literatura
especializada e pesquisa nas bases de dados Pubmed e Scielo. RE-
SULTADOS: O S. aureus é parte da microbiota natural humana
e pode tornar-se patogénico em condigdes que envolvam a queda
da imunidade ou quebra da barreira cutdnea. Possui vérios fatores
de viruléncia que facilitam sua aderéncia aos tecidos e evitam a
fagocitose, além de multiplas toxinas e enzimas hidroliticas. Ini-
cialmente, infecgdes por S. aureus eram tratadas com sucesso com
as penicilinas e, a posteriori, com sua variante sintética, meticili-
na. Contudo, uma cepa resistente a meticilina (MRSA) surgiu em
ambientes hospitalares (HA-MRSA) e, mais tarde, foi relatada em
infec¢des adquiridas na comunidade (CA-MRSA). Os abscessos
de pele ocorrem por uma sucessdo de eventos envolvendo a quebra
da barreira cutanea, a inoculagdo da bactéria com seus fatores de
viruléncia e a resposta imune natural do hospedeiro. Dentre os
fatores exibidos pelo MRSA, destaca-se a toxina Panton Valentine
Leucocidine (PVL), capaz de induzir lise das células de defesa e
causar grande dano tecidual e reagio local. No Brasil, apesar de
escassos, primam os casos descritos em criangas, adolescentes
e adultos jovens e individuos com pouca higiene pessoal ou que
mantém contato préximo com aqueles que tiveram infecgdo por
MRSA parecem compor um grupo de risco. As infec¢des tendem
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a se manifestar com maior frequéncia nas extremidades dos mem-
bros. Atualmente, as cepas MRSA sio resistentes aos 3-lactamicos.
Tal fato é relacionado ao incremento de uma proteina ligadora de
penicilina adicional (PBP2a), capaz de realizar fungdo na sintese
da parede celular, sem ligar-se aos farmacos. O CA-MRSA ¢é
considerado suscetivel & maioria das drogas nao { -lactdmicas e
estudos brasileiros demonstraram baixa resisténcia a tetraciclina,
gentamicina e a sulfametoxazol com trimetoprim. Nas afec¢des da
pele, a droga mais utilizada empiricamente ¢é a clindamicina. To-
davia, mesmo tendo eficicia terapéutica, é preocupante a crescente
possibilidade de resisténcia induzida a ela. CONCLUSAO: Apesar
da escassez de informagdes acerca das afec¢des de pele causadas
por CA-MRSA no Brasil, a bibliografia sugere que tanto a resposta
do hospedeiro quanto constituintes do patégeno e toxinas produ-
zidas por ele, tém participagao notével na formagao de abscessos.
Para tratamento, recomenda-se fazer sua incisdo e drenagem co-
mo primeira escolha e que a utilizagdo de antibioticos seja restrita
aos casos de maior severidade, obedecendo aos resultados obtidos
no antibiograma.

ANALISE DE SENSIBILIDADE/
RESISTENCIA MICROBIANA:
RESISTENCIA MICROBIANA EM
INFECCOES PRIMARIAS DO TRATO
RESPIRATORIO E URINARIO
CONFIRMADAS LABORATORIALMENTE
ASSOCIADAS A INTERNACAO DA
CLINICA MEDICA HOSPITALAR E
SENSIBILIDADE MICROBIANA DA PARTE

FISICA DE SETORES DO HOSPITAL.

Mariana Maia Martins Silva'; Débora Thays Silva Alves
Araujo’.

1. Hospital Municipal de Sao Gotardo, Sao Gotardo - MG - Bra-
sil; 2. Hospital Municipal de Sdo Gotarda, Sao Gotardo - MG

- Brasil.

INTRODUGAO:O uso excessivo de agentes antimicro-
bianos ou tratamento empirico inadequado tem contribuido
para o numero crescente de infecgdes por microrganismos mul-
tirresistentes, tanto na comunidade como no ambiente hospitalar.
Como resultado, o tratamento de pacientes com estas infecgoes
esta se tornando mais complexo, aumentando consideravelmente
os custos, tanto da hospitalizagdo como do tratamento destes
pacientes em hospitais publicos.A infec¢do hospitalar é adquirida
apos a internagdo do paciente, que se manifesta durante a inter-
nagdo ou mesmo apos a alta, quando puder ser relacionada com
a internagdo ou procedimentos hospitalares.o objetivo do estudo
foi identificar e quantificar sensibilidade/resisténcia bacteriana
em pacientes que passam por internagdo em um hospital do in-
terior de Minas Gerais, analisadas também amostras de diversos
setores da unidade hospitalar com a finalidade de identificar sen-
sibilidade/resisténcia dos microorganismos aos antimicrobianos.
METODOLOGIA: O estudo foi realizado no Hospital Municipal
de Sdo Gotardo - MG;,no periodo de trinta e um de junho a vinte
de julho de 2019. A avaliagdo foi através de exame de escarro e
urocultura de dez pacientes em sua admissdo na clinica médica da
unidade hospitalar Assim, foi realizada a comparagédo dos resulta-
dos, como a solicitagdo da realizagao do teste de Sensibilidade aos
Antimicrobianos no segundo teste. Realizada a coleta de material
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dos setores para andlise de Sensibilidade aos antimicrobianos,
através da coleta em macas, bancadas, maganetas, foco, mesa ci-
rurgica entre outros equipamentos, nos setores de Clinica Médica,
Bergario, Bloco Cirtirgico e Pronto Socorro.Apds os resultados,
foram elaborados relatério com coeficiente de sensibilidade/re-
sisténcia dos microorganismos aos antimicrobianos e relatério de
sensibilidade/resisténcia bacteriana para o corpo clinico e CCIH.
RESULTADOS: De acordo com os dados apresentados na tabela
1, ndo houve resisténcia microbiana em nenhuma das amostras
analisadas de urina e escarro de pacientes que se submeteram a
internagao na clinica médica durante o periodo de estudo.De
acordo com a tabela 2, houve diferentes crescimentos de coldnias
de bactérias:Pseudomonassp (5colonias); Escheria coli (5colonias);
Sthaphylococcussp (10 colonias), Cocos Gram Positivo ( 15colonias
); Bacilos Gram negativo. CONCLUSAO:A resisténcia bacteriana
¢ inevitavel, no entanto, um retardamento na taxa de emergéncia
de cepas resistentes e um maior controle da dispersdo destas cepas
no hospital sdo possiveis por meio de esforgos coletivos, tais como:
uso racional de antimicrobianos, monitoramento de prescri¢oes
de antimicrobianos por farmacéuticos clinicos e infectologistas
e maior atuagio do servigo de controle de infecgdo hospitalar.E
importante a interface do SCIH e laboratério de microbiologia,
assegurando os alertas imediatos em caso de microrganismos de
interesse institucional.

ANALISE DO NUMERO DE CASOS

DE INFLUENZA EM PACIENTES
INTERNADOS EM HOSPITAL PRIVADO
NO MUNICIPIO DE GOVERNADOR
VALADARES NO PERIODO DE 2018 A 2019

Mauro Liicio de Oliveira Junior; Aryanne Paula Mafra;
Diene Cdssia de Oliveira; Izadora Silva Selegrine; Nathalia
Olivia Santos Badaré; Luiz Patricio Neto.

Universidade Presidente Antonio Carlos Unipac Governador
Valadares, Mg - Brasil, Governador Valadares - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A Influenza ¢ uma doenga respiratéria
infecciosa de origem viral, que pode levar ao agravamento e ao
obito, especialmente nos individuos que apresentam fatores ou
condi¢des vulneraveis para as complicagdes da infecgdo (criangas
menores de 05 anos de idade, gestantes, adultos com 60 anos ou
mais, portadores de doengas cronicas nao transmissiveis e outras
condi¢des clinicas especiais). OBJETIVO: verificar e analisar os
dados dos casos suspeitos de Influenza de um hospital privado
nos anos de 2018 e 2019 em Governador Valadares, Minas Gerais.
MATERIAIS E METODOS: Trata-se de um estudo transversal
de natureza descritiva em analise do banco de dados de um hos-
pital privado no municipio de Governador Valadares em parceria
com o Departamento de Vigildncia em Saude - DVS e Geréncia
de Epidemiologia - GEPI no periodo de 2018 e 2019 apresentando
34 casos. O estudo apresenta um aspecto quantitativo e a anélise
foi realizada através do calculo de indicadores epidemiologicos.
Foram utilizados dados extraidos da base do banco de dados de
um hospital privado. RESULTADOS: Relatorio de dados dos pa-
cientes que deram entrada ao hospital com suspeita de influenza,
no ano de 2018 discorre em relagdo ao sexo, temos trés homens
com idades de 52, 57 e 74 anos e quatro mulheres com idades
de 50, 52, 57 e 83 anos deram entrada ao hospital. A populagdo
infantil inserida no estudo teve um total de quatro casos suspeitos
e foram concluidos como negativos e seis resultados positivos. Em
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comparagdo ao ano de 2019, no universo de pacientes que deram
entrada no hospital com suspeita de influenza, cinco foram ho-
mens e quatro foram mulheres. Na populagdo infantil, um total
de oito meninos e sete meninas deram entrada ao hospital. Deste
modo, foram dezoito casos suspeitos negativos, sendo nove do
sexo feminino com idade a partir de onze meses a oitenta anos
e nove do sexo masculino com idade a partir de 10 meses a 96
anos, seis positivos sendo quatro do sexo masculino e dois do sexo
feminino com idade a partir de um més a 40 anos. CONCLUSAO:
Dado o exposto, o estudo apresentou que apesar do nimero de
entradas no hospital com suspeita de influenza no ano de 2019 ser
maior, em 2018 ocorreu maior nimero de casos confirmados para
paciente com influenza A, sendo mais afetadas pessoas do sexo
masculino. Deste modo, o monitoramento epidemioldgico per-
mite compreender o contexto e tragar estratégias e intervengdes
junto ao Departamento de Epidemiologia do municipio.

ANALISE EI”IDEMIOL()GICA DA DENGUE
NO MUNICIPIO DE BELO HORIZONTE:
UMA DOENCA DE CICLOS

Gabriel Felipe Sant’Ana Silva’; Larisse Braganga Ribeiro
Leal’; Lucca Gontijo Giarola®; Jader Bernardo Campomizzi®.
1. Centro Universitario de Belo Horizonte - Unibh, Belo Hori-
zonte - MG - Brasil; 2. Universidade Fedederal de Juiz de Fora,
Governador Valadares - MG - Brasil; 3. Centro Universitario

de Belo Horizonte, Belo Horizonte - MG - Brasil; 4. Hospital
Eduardo de Menezes, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A dengue é a principal arbovirose do
Brasil devido as caracteristicas ambientais do nosso pais tropical
que favorece a propagagdo do Aedes aegypti, o vetor de maior
relevincia da doenga. Sdo conhecidos quatro sorotipos presentes
em nosso pais, denominados DENV-1, DENV-2, DENV-3 e
DENV-4. OBJETIVO: Demonstrar a importancia da vigilancia
epidemioldgica na prevengdo e controle de epidemias da den-
gue. Metodologia: Revisdo bibliografica qualitativa por meio de
artigos buscados nas plataformas PubMed e Scielo, utilizando os
descritores “dengue”, “virus da dengue” e “saude publica” sendo
selecionado apenas publicagdes dos ultimos cinco anos, além de
livros referéncias na area e da analise dos dados dos ultimos 10
anos do boletim epidemiolégico da dengue do municipio de Belo
Horizonte. RESULTADOS: Ao se analisar os nimeros de casos
da doenga de 2010 a 2019 é possivel perceber que as epidemias sao
ciclicas estando presentes a cada trés anos. No periodo analisado
foi possivel perceber relevantes epidemias nos anos de 2010, 2013,
2016 e 2019. Em 2013 houve aumento de 15947% no nimero de
casos confirmados da patologia no municipio de Belo Horizonte
em relagdo ao ano anterior, sendo a maior diferenga entre anos
consecutivos. Ao observar os dados epidemioldgicos da Secretaria
Municipal de Saude, também podemos observar que esses anos
de maiores numeros de casos, sio acompanhados de dois anos
sucessivos de quantidade significativamente menor no nimero de
afetados pela doenga. Relacionado a isso, hd um relevante aumento
no niimero de dbitos nos anos de maior incidéncia da doenga. No
periodo analisado, podemos perceber que o maior niimero casos
letais da doenga foram 2010, 2013, 2016 e 2019, justamente 0s anos
de maior ocorréncia da dengue. Importante ressaltar que os anos
de 2011, 2014 e 2017 ndo foram registrados Obitos na cidade de Belo
Horizonte devido a essa arbovirose. Dessa maneira ¢ possivel pre-
ver que em 2020 e 2021 teremos uma queda significativa do nime-
ro de registros confirmados da patologia e de mortes devido a ela.
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Um dos principais fatores que colaboram para essa caracteristica
ciclica da doenga ¢ o sorotipo de virus predominante. Em 2019
o DENV-2 voltou a estar presente em Belo Horizonte depois de
uma década e devido ao pequeno nimero de pessoas imunizadas
contra esse sorotipo da doenga, o alastramento dela na popula-
io é facilitado. CONCLUSAO: A dengue ¢ um grave problema
de satde publica no Brasil. A analise dos dados epidemiologicos
dos ultimos anos precisa ser mais valorizada na elaboragdo das
estratégias de prevengdo e controle da doenga. Entre as agdes que
podem ser tomadas com prévia programagio estdo o aumento do
combate aos focos, a preparagio das equipes para o atendimento dos
doentes e a reserva de leitos de retaguarda para os casos mais graves.

ANALISE EPIDEMIOLOGICA DA
LEISHMANIOSE TEGUMENTAR
AMERICANA EM GOVERNADOR
VALADARES DE 2013 A 2017, EM
COMPARATIVO A MINAS GERAIS E AO
BRASIL

Elisa Chain de Assis; Isadora Souza Ferraz de Melo; Ménica
Maria de Almeida.

Universidade Vale do Rio Doce, Governador Valadares - MG -
Brasil.

INTRODUGAO: A Leishmaniose é uma condigdo clinica
decorrente da infec¢do pelo protozodrio Leishmania. A Leish-
maniose Tegumentar Americana (LTA) apresenta-se na forma
cutinea, mucocutanea e cutinea difusa. A forma clinica cutanea
¢ caracterizada por lesoes eritematosas arredondadas, granuladas,
de bordas bem definidas e elevadas. No Brasil, a principal espécie
envolvida é a Leishmania (Viannia) braziliensis. A LTA merece
destaque por sua diversidade de aspectos clinicos, desde sintomas
brandos a lesdes desfigurantes, e requer estratégias especiais para
seu controle, sobretudo em regides endémicas, como Governador
Valadares (GV),municipio do interior de Minas Gerais (MG), com
tipico clima quente e umido, dreas de intenso desmatamento e
expansdo urbana, considerados fatores de risco para LTA. Diante
disso, observou-se a necessidade de um estudo epidemiolégico
atualizado a respeito da LTA em GV. OBJETIVO: Analisar os
aspectos epidemiologicos quantitativamente e qualitativamente
da LTA no municipio de GV entre 2013 a 2017. MATERIAIS E
METODOS: Andlise de dados epidemiolégicos disponiveis na
plataforma Departamento de Informética do SUS (DATASUS)-
-TABNET a partir da notificagdo compulsoria do Sistema de
Informagdo de Agravos de Notificagio (SINAN) de GV em
comparativo aos casos de MG e do Brasil. Foram avaliados ano
do diagnostico, forma clinica, critério confirmatdrio, evolugio do
caso, faixa etdria e sexo. Este trabalho dispensa a aprovagio pelo
Comité de Etica, uma vez que as informagées sdo disponibilizadas
em bases de dados disponiveis para consulta. RESULTADOS:
Se compararmos ao periodo compreendido entre 2001 a 2006,
realizado no mesmo municipio, pode-se constatar que houve um
declinio na prevaléncia da LTA. Entretanto, é observavel uma
estagnagdo do niimero de casos de 2013 em diante. Os indices se
contrapdem ao fazer um paralelo a nivel estadual, que demonstra
um aspecto ascendente de 2013 a 2017. No que se refere ao ambito
nacional, nota-se uma constante variagio e auséncia de padrao
definido. Em relagdo aos parametros analisados, apesar da dife-
renga entre os sexos ser pequena, nota-se uma maior prevaléncia
em homens que pode ser devido a exposigao laboral. A faixa etdria
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mais acometida foi dos 40 a 59 anos. A forma cutinea predomina
sobre a mucosa (72,2%), seguindo o padrao estadual, nacional e de
estudos anteriores, sendo o diagndstico baseado majoritariamente
em andlise laboratorial (94,4%). A cura ocorreu na maioria dos
casos (80,5%), demonstrando a eficicia do tratamento. CONCLU-
SAO: Diante dos resultados demonstrados, infere-se que ainda
¢é necessario a implantagdo de medidas profilaticas, combate ao
vetor e diagnostico precoce. Deve-se considerar a realidade de
subnotificagdo de casos e implementar agdes educativas tanto para
populacido quanto para profissionais, promovendo diminui¢do da
gravidade e notificagdo para dados epidemioldgicos mais concretos.

ANALISE EPIDEMIOLOGICA DOS CASOS
DE TUBERCULOSE EM HOMENS DE 40 A
59 ANOS NO ESTADO DE MINAS GERAIS

Dara Kretschmer Amorim; Ana Maria dos Santos Oliveira;
Samira Yukari Kamiyama; Thaianne Cavalcante Sérvio.
Unemat, Céceres - MT - Brasil.

INTRODUGAO: A tuberculose é uma doenga infecciosa
transmitida por meio da aspiragdo de aerossdis com origem das
vias aéreas de enfermos com a forma ativa da doenga. Assim, a
transmissdo pode ocorrer enquanto a pessoa infectada estiver
liberando os bacilos no escarro, sendo interessante ressaltar que
a pessoa infectada pode vir a ser afetada pelos sintomas da do-
en¢a em qualquer momento da vida. Essa patologia possui como
agente etioldgico a bactéria Mycobacterium tuberculosis e acomete
principalmente os pulmdes, apesar de ser possivel afetar outros
6rgdos e sistemas, como pele e coragio. OBJETIVO: Este estudo
tem o intuito de apresentar dados epidemioldgicos dos casos de
tuberculose em homens de 40 a 59 anos no estado de Minas Gerais
no intervalo de 2015 a 2018. Materiais e métodos: A partir de
dados fornecidos pelo DATASUS/TABNET, segundo Unidade Fe-
derativa de residéncia, foi efetuado um estudo analitico, descritivo
relacionado aos casos de tuberculose conforme critérios de sexo
e de faixa etdaria. RESULTADOS: No periodo analisado foram
notificados 11.479 casos no sexo masculino, dos quais 40% (n =
4603) foram na faixa etdria de 40 a 59 anos. Considerando este
publico alvo, 86,2% (n = 3970) residem em drea urbana, o que em
comparagao a drea rural (n = 439) é 804% maior. No que refere-se
araca, destaca-se que 44,2% (n = 2036) acometeu pardos, sucedido
de 26,4% (n = 1216) brancos e 20,33% (n = 936) pretos. Ademais,
dos 4603 homens estudados, 107 estdo privados de liberdade e 290
em situacio de rua. Quanto a forma, 82% (n = 3779) consistiu em
pulmonar, 14,2% em extrapulmonar e 3,6% (n = 169) em ambas.
Além disso, 41,6% (n = 1918) eram alcoolistas, 34,7% (n = 1599) ta-
bagistas e 10,4% (n = 479) tinham diagnoéstico de Aids. 58,3% (n =
2686) das notificagdo apresentaram cura, 5,1% (n = 235) evoluiram
para 6bito por tuberculose e 5,9% (n = 276) faleceram por outras
causas. CONCLUSAO: Considerando os resultados apresentados,
nota-se que a populagdo estudada representa uma parcela signifi-
cativa dos acometidos pela tuberculose no periodo de 2015 a 2018
no Estado de Minas Gerais, sendo ela fortemente influenciada pela
area de residéncia dos doentes e, em menor escala, pela raca dos
individuos e pela situagdo de marginalizagdo social. O alcoolismo
apresentou resultados expressivos quando relacionado com os
acometidos pela tuberculose, tendo o tabagismo com resultados
também relevantes. Ademais, a forma pulmonar se mostrou
predominante nos casos relatados; e ao analisarmos o tratamento
da doenga, podemos verificar uma razao de cura elevada quando
comparada a taxa de bitos por tuberculose.
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ANALISE EPIDEMIOLOGICA DOS CASOS
DE TUBERCULOSE NA CIDADE MINEIRA
DE GOVERNADOR VALADARES NO
PERIODO DE 2013 A 2018.

Ldzaro Azevedo Leite; Gabriel Leonardo de Andrade Neto;
Isadora Souza Ferraz de Melo; Jodo Pedro Faria Pereira;
Maira Lopes Sarmento; Maria Tereza Torres Passos; Priscila
Cupertino Balbino.

Univale, Governador Valadares - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A tuberculose (TB) ¢ uma doenga infec-
ciosa sendo seu agente o Mycobacterium Tuberculosis, também
conhecido como Bacilo de Koch. A transmissdo se da através de
eliminagéo de bacilos pela fala, espirro e principalmente ao tossir,
de pessoa a pessoa, pelas vias respiratérias’. Essa doenca é consi-
derada uma das mais antigas da humanidade e, embora passivel
de um efetivo tratamento, permanece na atualidade como um
importante problema de saude publica mundial, em virtude da
ampla dispersdo geografica, emergéncia de casos multirresistentes
e coinfec¢do com HIV?, apresentando alta incidéncia na regido do
Vale do Rio Doce. OBJETIVO: Analise epidemioldgica dos casos
de tuberculose na cidade de Governador Valadares (GV) - MG no
periodo de 2013 a 2018. Material e métodos: Estudo transversal do
tipo retrospectivo, realizado entre Agosto e Setembro do ano de
2019, por meio de uma andlise quantitativa e qualitativa, a partir
de dados disponiveis na plataforma Departamento de Informatica
do SUS (DATASUS)-TABNET, através da notificagio compulséria
do Sistema de Informagéio de Agravos de Notificagdo (SINAN) de
GV. As variaveis analisadas foram: sexo, faixa etdria, primeiro e
segundo escarro, e casos por ano. Além disso, foi realizado uma
revisdo da bibliografia nas bases de dados: Pubmed, Lilacs e Scielo.
Esse trabalho dispensa aprovagio do Comité de Etica, devido os
dados serem obtidos por fontes secundarias, disponiveis para
consultas. RESULTADOS: Foram analisados dados dos anos
de 2013 a 2018 no municipio de GV, do estado de Minas Gerais.
Houve um total de 544 casos com base no periodo analisado, e a
faixa etaria com maior prevaléncia é a dos 20-39 anos com 42%
dos casos totais, logo em seguida, hd 32% nos individuos dos 40-
59 anos. Analisando o sexo, tém-se masculino com 71% e o sexo
feminino com 29%, a amostra de escarro foi positiva na 1° coleta
em 60%, e na 2° coleta em 13%. Tendo como base essas informa-
¢des, é importante a adogdo de medidas profildticas sendo as mais
importantes: diagnosticar e isolar rapidamente os individuos com
TB infectante, vacinagdo com BCG e o tratamento dos individuos
com TB latente. CONCLUSAO: Conclui-se que a Tuberculose é
uma doenga que afeta muitos individuos nesse municipio mineiro.
Tendo em vista os dados, é importante atentar-se aos individuos
na faixa etdria de 20 aos 39 anos os quais sdo responsaveis pela
maior porcentagem dos casos totais confirmados, mas também é
imprescindivel uma vigilancia constante em toda a comunidade
para o diagndstico precoce, para que se evite a disseminagio dos
bacilos de Koch, bem como o inicio do tratamento o mais rapido
possivel. Ademais, esses dados devem fomentar e orientar as politicas
publicas na cidade de Governador Valadares frente a doenga, para
que seja a mais acertada possivel com intuito de promover a saude.

ANALISE ESPACO-TEMPORAL DA
LEISHMANIOSE VISCERALNO
MUNICIPIO DE IPATINGA, MINAS
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Lucas Sousa Salgado; Mariana Oliveira Axer; Marcos José

de Souza Carvalho; Leonardo de Araiijo Lopes; Giani Mar-
tins Garcia.

Faculdade de Medicina de Ipatinga/Imes, Ipatinga - MG - Brasil.

A leishmaniose ¢ considerada a mais complexa e diversifica-
da de todas as doengas transmitidas por vetores em relagdo a sua
ecologia e epidemiologia. E causada por um protozodrio flagelado
pertencente ao género Leishmania e é transmitida aos humanos
por picadas de Flebotomineos. A Organizagio Mundial da
Saude (OMS) classificou a Leishmaniose como uma das doengas
tropicais mais negligenciadas em todo o mundo, com uma inci-
déncia anual estimada de 500.000 casos de Leishmaniose Visceral
(LV). A LV ¢ a forma mais letal da doenga, sendo causada pela
Leishmania donovani e Leishmania infantum no Velho Mundo,
e pela Leishmania chagasi (sindbnimo de Leishmania infantum)
no Novo Mundo, concentrada principalmente no Brasil. O pa-
rasito é caracterizado por possuir um ciclo de vida heteroxénico
alternando-se entre hospedeiros mamiferos (primatas, marsupiais
e principalmente canideos) e invertebrados (Lutzomyia). No Brasil
hé duas espécies de Lutzomyia responséveis pela transmissdo da
LV, a Lutzomyia longipalpis como a principal e Lutzomyia cruzi
como vetor secundario. Nessa perspectiva, foi realizado um estu-
do analitico, observacional e longitudinal na cidade de Ipatinga/
Minas Gerais, localizada no leste do estado com uma populagdo
de 239.468 pessoas e que teve em 2011 seu primeiro caso autoctone
de LV notificado. Dados de 2015 a 2018 foram coletados no Depar-
tamento de Informatica do Sistema Unico de Satide (DATASUS) e
na Vigilancia Epidemioldgica de Ipatinga. Foi utilizado o software
GraphPad Prism 6 para andlise estatistica dos dados e por meio
de geoprocessamento com o ArcGis 10.1 foram confeccionados
mapas tematicos da distribui¢do geogrifica da LV pelos bairros
do municipio. Os casos de Leishmaniose visceral registrados e
confirmados na cidade de Ipatinga nos anos de 2015, 2016 e 2017
foram 136, 96 e 81, respectivamente. Em andlise comparativa com
o estado de Minas Gerais, Ipatinga correspondeu com 30%, 18%
e 10% do total de casos de LV no estado nos anos de 2015, 2016 e
2017, respectivamente. Seguindo a divisao de regionais do IBGE
para Ipatinga em somatério com imagens de satélite obtidas no
site do United States Geological Service (USGS) ficou evidente
apds o geoprocessamento que a regional 2 , a que tém maior
incidéncia de LV, é justamente a que estd mais préxima da zona
da mata do municipio, evidenciando a ocupagao desordenada do
espago urbano, falta de planejamento e ineficiéncia das politicas
publicas. Lana e cols. (2018) realizaram um estudo no municipio
demostrando que o ciclo de transmissdo de LV ¢ ativo em Ipatin-
ga. Dessa maneira, este presente estudo concluiu que apesar dos
nameros alarmantes de notificagdes jd serem de conhecimento
publico, mais esfor¢os devem ser realizados para conscientizar a
populagio local e minimizar os impactos causados pela LV, que
mesmo com a diminui¢ao apresentada, ainda se mantém como
um dos principais polos endémicos do Brasil.

APLICACAO DO SWAB DE VIGILANCIA
NO CONTROLE DA DISSEMINACAO

DE BACTERIAS RESISTENTES NUM
HOSPITAL GERAL

Irma da Silva Barbosa Santos'; Renata Calheiros Silva®.
1. Fasm, Muriaé - MG - Brasil; 2. Ccm-Hospital Sao Paulo,
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INTRODUGAO: O Servico de Controle de Infecgio Hospi-
talar (SCIH) é responsavel pela execu¢do das agdes do Programa
de Controle de Infec¢do Relacionado a Assisténcia a Satide (IRAS)
em conformidade com a Portaria 2616/98, sendo os membros exe-
cutores atuantes na coleta diaria dos fatores de riscos de infecgao
através da vigilancia epidemioldgica e da implantagdo das medidas
de controle e prevencdo de IRAS, que repercute diretamente na se-
guranga do paciente, incluindo a resisténcia antimicrobiana como
um problema mundial que alerta os profissionais da saude para
o controle da disseminagdo dos mesmos no cenario hospitalar.
OBJETIVO: Identificar os agentes multirresistentes de interesse
de Saude Publica, através da coleta de swab precoce e aplicagdo
das boas praticas. METODOS: No periodo entre janeiro a julho
de 2019, foram monitorados 211 pacientes provenientes de outro
hospital com internagdo superior a 24 horas, através de visitas
diarias nos setores e aplicagio do fluxograma de coleta e inves-
tigagao microbioldgica para Staphylococus aureus, Pseudomonas
aeruginosa, Acinetobacter baumanii, Klebsiella sp, Enterobacter
sp, Escherichia coli, Enterococucus sp com carater resistente para
um grupo de antibidticos e ap0s, aplicado as boas praticas para
precaugao de contato com placa sinalizadora no leito e o banho
descolonizante com clorexedina degermante 2%. RESULTADOS:
DISCUSSAO: Foram acompanhados 211 pacientes provenientes
de outro hospital (100%) com aplicagdo do fluxograma de swab de
cultura de vigilancia, onde 136 destes (65%) apresentaram cultura
positiva/ resistente. Percebeu-se a melhoria na integragao das ativi-
dades dos servigos de Enfermagem, laboratério de microbiologia e
SCIH, onde a realizagdo da coleta tornou um indicador de adesio
as boas praticas de vigilancia para o controle da disseminagéo de
bactérias multirresistentes, possibilitando diagnosticar pacientes
colonizados ou infectados no ato da admissio. Conclusao: A iden-
tificagdo de agente patogénico e a resisténcia antimicrobiana deste,
afeta consideravelmente os pacientes hospitalizados, o que tem
despertado o interesse nos pesquisadores de todo o mundo devido
ao nimero reduzido de possibilidades terapéuticas, atreladas ao
alto custo dos tratamentos. Considera-se que as boas praticas e o
conhecimento precoce da microbiota dos usudrios, intensifica o
controle da propagagdo desses agentes, garantindo um ambiente
microbiologicamente seguro.

A REALIDADE ASSISTENCIAL
REPRESENTADA POR INDICADOR DE
DESEMPENHO DE MENSURA(;AO DA
ADESAO A HIGIENIZACAO DAS MAOS

Viviane Lima Nascimento'; Aline Gleice Veridiano®; Karina

Aparecida Versiani®.

1. Santa Casa de Misericordia de Belo Horizonte, Belo Horizon-
te - MG - Brasil; 2. Santa Casa de Misericordia de Belo Horizon-
te, Belo Horizonte - MG - Brasil.

Entende-se por seguran¢a do paciente (SP) a redugio, a
um minimo aceitdvel, do risco de dano desnecessario associado
ao cuidado de saude (BRASIL, 2013). Assim, o primeiro desafio
global da Alianga Mundial para a SP, focou na prevengdo das In-
fecgoes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS) e envolve agoes
de melhoria da higienizagdo das maos (HM) em servigos de saude
(BRASIL, 2017). Define como HM a agéo de higienizar as maos pa-
ra prevenir a transmissao de microrganismos e consequentemente
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evitar que pacientes e profissionais de satde adquiram IRAS, e en-
globa a higiene simples, a higiene antisséptica, a fricgdo antissép-
tica das médos com preparagdo alcoolica e a antissepsia cirtrgica
das maos. As méios devem ser higienizadas em cinco momentos:
antes de tocar o paciente, antes de realizar procedimentos limpo/
asséptico, apos o risco a exposi¢ao de fluidos corporais/excregoes,
apos tocar o paciente e apds tocar superficies proximas ao paciente
(BRASIL, 2013). Entretanto, a adesdo a HM permanece baixa nos
servicos de saude, com taxas mundiais de adesdo entre 5% e 81%,
sendo em média, 40% nas unidades de internacao (BRASIL, 2017).
Portanto criou-se indicadores de desempenho para mensurar a
adesao a HM, o indicador de consumo de sabonete/solugao alcod-
lica para as maos e o indicador de percentual de adesdao (BRASIL,
2013). Este trabalho tem como objetivo demonstrar qual indicador
de desempenho para mensuragao da adesdao a HM, representa a re-
alidade assistencial. O trabalho foi desenvolvido pelo SCIH de um
hospital de grande porte em Belo Horizonte, em 2016 iniciou-se a
mensuragio mensal do indicador de consumo de insumos para a
HM, através de dados da quantidade consumida nas unidades as-
sistenciais, o cdlculo do indicador foi realizado através do volume
de insumos utilizados para cada mil pacientes-dia. Em outubro de
2017, iniciou a mensuragdo do indicador de percentual de adesdo
a HM, através da observagdo direta, por oportunidades de HM,
nos setores assistenciais. Os dados foram coletados diariamente
com abordagem no momento da observagdo. Notou-se que todas
as unidades assistenciais atingiram meta acima de 100% quanto
ao indicador de consumo de insumos para HM. Ja o indicador
de percentual de adesao a HM, de outubro a dezembro de 2017, a
instituigdo atingiu 20%, em 2018: 57,4% e até a segunda quinzena
de setembro de 2019: 59,3%. Concluiu que o indicador de consumo
de insumos para HM, ndo representa a realidade de adesao a HM,
pois apresenta dificuldade de controle quanto ao uso dos insumos
pelos profissionais de satde na assisténcia ao paciente, visto que
qualquer pessoa pode utiliza-los. Ja o indicador de percentual a
adesdo de HM por observagio direta, retrata a realidade encontrada
nos cinco momentos de HM, em suas oportunidades, de forma mais
racional envolvendo o cotidiano assistencial. Permitiu uma aborda-
gem educativa do profissional e mudanga de comportamento, o que
foi comprovado com a progressdo do percentual de adesdo.

ASCARIDIASE, DOENCA CAUSADA POR
UM DOS PRINCIPAIS PARASITOS QUE
ACOMETE CRIANCAS NO MUNDO

Mauro Lucio de Oliveira Jinior; Carla de Araijo Costa; Drielle
Oliveira Lopes; Joselaine de Carvalho Moreira dos Santos;
Nayara Antunes Diniz; Osmir Paulo dos Santos; Luiz Patricio
Neto.

Universidade Presidente Antonio Carlos Unipac Governador
Valadares, Mg - Brasil, Governador Valadares - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A Ascaridiase é uma doenga infecciosa
causada pelo desenvolvimento do parasito Ascaris lumbricoides,
sendo esse o seu agente etiologico. O Ascaris lumbricoidesé
a helmintiase com maior incidéncia e prevaléncia mundial.
Consideravel endémica em regides tropicais e subtropicais,
acometendo Africa, Asia e América do Sul, em que a pobreza,
as condigbes sanitdrias precdrias, a contaminagio da dgua
e os conglomerados humanos contribuem para seu ciclo e
desenvolvimento. Criangas tém maior predisposicio a essa
parasitose, principalmente quando estio na idade pré-escolar,
visto que é nessa fase em que as criangas estdo mais expostas ao
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ambiente contaminado e ainda ndo possuem conhecimento e
autocuidado e de higiene. OBJETIVO: O estudo tem como objeti-
vo explorar os fatores observéveis acerca das condigdes relaciona-
das a Ascaridiase. MATERIAL E METODOS: O presente estudo
foi elaborado por meio de pesquisa exploratoria em livros, artigos
cientificos e bases de dados. RESULTADOS: Através da pesquisa
realizada, observou-se que o parasito da espécie Ascaris lumbri-
coides, que é pertencente ao filo nematoda, da classe secernentea,
vulgarmente intitulado como lombriga,trata-se de um parasito
exclusivamente humano. No estado adulto, o Ascaris lumbricoides
aloja-se no intestino delgado do hospedeiro, causando a Ascaridi-
ase. OsAscaris lumbricoides saio um dos parasitos mais frequentes
em dreas tropicais ou mais precisamente na parte litordnea
do nosso pais e em paises em desenvolvimento. Ele tem maior
prevaléncia em locais onde de forma intensa pode se verificar
condi¢bes precarias de higiene, e principalmente entre criangas
dos 2 a 10 anos de idade, devido ao habito de néo lavar as maos
antes de fazer as refeigdes, ter contato direto com o chio, comer
alimentos sem lavar, dentre outros habitos que sdo favoraveis ao
parasito.Uma de suas principais caracteristicas é a quantidade
de ovos que tem uma produgio acentuada pelo parasito fémea e
que possui uma maior viabilidade, podendo passar meses e até
anos dentro do hospedeiro. Cada parasito fémea pode produzir
cerca de 200.000 mil ovos por dia, que sio eliminados pelas
fezes do hospedeiro.Para diagnosticar a patologia é realizado o
exame parasitologico laboratorial ao paciente que apresente uma
suspeita ou que o quadro clinico indique infecgao pelo parasito
intestinal, somente o exame de fezes pode confirmar o diagndstico
dessa patologia.O tratamento é feito com base de ingestdo de
medicamentos antiparasitdrios como: Albendazol, Mebendazol,
Levamisol, conforme orientagio médica. CONCLUSAO: A pa-
togenia da Ascaridiase pode variar de uma infecgdo leve a uma
infec¢do cronica, que tem prevaléncia entre criangas que vivem
em paises subdesenvolvidos, podendo causar desnutrigio, esgota-
mento fisico e mental. O tratamento realizado ¢ medicamentoso,
e os cuidados profilaticos sdo basicamente relacionados ao sanea-
mento bésico e higiene tanto pessoal quando alimentar.

ABSENTEISMO NA EQUIPE DE
ENFERMAGEM: UM PROBLEMA NAS
ORGANIZACOES DE SAUDE QUE
INFLUENCIA NOS EVENTOS ADVERSOS
INFECCIOSOS AO PACIENTE

Mariana Parreira Lopes'; Walter Maciel Junior'; Leticia
Guimardes Cesarino'; Lilian Mara Dumont?.

1. Juntos-Nucleo de Ensino, Treinamento, Pesquisa e Inovagao
Enferminas/Hospital Paulo de Tarso, Belo Horizonte - MG -
Brasil; 2. Nao Se Aplica, Sete Lagoas - MG - Brasil.

INTRODUGAO: O absenteismo na enfermagem é proble-
ma complexo para organizagdes de satde, e é um indicador que
necessita ser monitorado. Portanto as doengas ocupacionais e a
rotatividade sdo os efeitos mais danosos ao processo de trabalho
e assisténcia ao paciente. As auséncias impactam na qualidade da
assisténcia e ainda nos eventos adversos infecciosos. OBJETIVO:
Este trabalho tem o objetivo relacionar o absenteismo da equipe
de enfermagem com os danos causados nos servigos de saude,
sendo um deles as taxas de infecgdo em um servigo de saude.
METODOLOGIA: O estudo foi realizado por meio de busca
online de produgdes cientificas nacionais sobre o absenteismo dos
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profissionais de enfermagem e analise dos dados de absenteismo
e de eventos adversos infecciosos de um Hospital de Transigdo
na cidade de Belo Horizonte/MG, no periodo de margo de 2019
a agosto de 2019. Estabeleceram-se como critérios para a selegdo
da amostra: artigos brasileiros e com os descritores “absenteismo”,
“enfermagem” e “infec¢do”. RESULTADO: Na instituigdo ana-
lisada foi possivel comprovar que o perfil do paciente contribui
diretamente no aumento do absenteismo e consequentemente,
no aumento de infecgdes relacionadas a assisténcia de saude. H4
relatos bibliograficos que o perfil do paciente, procedimentos re-
petitivos, pouca integragdo entre os empregados e empregador sio
causas frequentes do absenteismo. A auséncia destes profissionais
ocasiona sobrecarga de trabalho, além de influenciar na qualidade
da assisténcia ao paciente. Outro fator que contribui é que maior
parte da enfermagem é composta por mulheres, ocorrendo dupla
jornada de trabalho (casa/hospital) e menor forga fisica. Quanto
aos eventos infecciosos nesta instituigéo, foi observado que a curva
de tendéncia de absenteismo dos profissionais de enfermagem re-
percute significativamente no aumento de eventos adversos infec-
ciosos. CONCLUSAO: No Brasil ndo existem estudos especificos
englobando o prejuizo financeiro, assistencial e taxas de infecgoes
em servigos de saude. As principais causas do absenteismo sdo:
doengas ergondmicas e ocupacionais, psicologicas, faltas volunta-
rias e desvalorizagao do profissional, e isso impacta diretamente
no aumento da taxa de infecgdes em servigos de saude ligado ao
absenteismo na equipe de enfermagem como demonstramos com
anossa pesquisa.

A SISTEMATIZACAO DA ASSISTENCIA
EM ENFERMAGEM NA PREVENCAO

E ABORDAGEM DA FASCEITE
NECROTIZANTE PUERPERAL

Leticia Batista de Souza'; Larissa Guedes Batista'; Bruno
Vianna Nunes'; Larissa Moreira Gomes da Costa?; Julie
Isabelle Pereira Martins®; Bruna Rocha de Paula®; Pollyana
Aparecida Gongalves de Almeida’; Marcella Fernandes Sil-
va?; Luiz Felipe Carvalho Alves'; Fernando Vaz Ferreira’.

1. Faculdade da Satde e Ecologia Humana, Lagoa Santa - MG -
Brasil; 2. Faculdade da Satude e Ecologia Humana, Vespasiano
- MG - Brasil; 3. Faculdade da Satude e Ecologia Humana, Belo
Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGCAO: A fasceite necrotizante se apresenta como
um processo infeccioso de tecidos moles, causado por bactérias
produtoras de toxinas sendo considerada uma complicagio rara,
grave com risco de morte dada propor¢ao de comprometimento
dos tecidos, envolvendo a féscia subcutinea superficial. OBJE-
TIVO: Apresentar a eficicia da sistematizacdo da assisténcia de
enfermagem no tratamento das complicagdes relacionadas a fas-
ceite necrotizante puerperal. METODOLOGIA: Trata-se de um
relato de experiéncia critico-reflexiva dos académicos e preceptor
de enfermagem sobre abordagem de um paciente com quadro de
fasceite necrotizante encontrado em um hospital de grande porte
em Belo Horizonte durante o periodo de estagio na institui¢do (07
a 18 junho de 2018). RESULTADOS: A qualidade da assisténcia
a saude de um servigo/instituigao esta diretamente relacionada
com as Infec¢bes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS),
tratando-se, também, de um evento adverso que transcende o
ambito bioldgico, se tornando também, um problema histérico,
psicoldgico e social de um individuo e pessoas relacionadas a ele.
CONCLUSAO: Os cuidados de enfermagem sdo imprescindiveis
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paraa melhora clinica do individuo. O plano e a execugio da assis-
téncia individualizada, a partir da Sistematizagdo da Assisténcia
de Enfermagem (SAE), possui contribuigio direta na evolugio do
caso, além contribuir na diminui¢ao do tempo de permanéncia
hospitalar e uso de antimicrobianos em largo espectro, prevengio
de novos eventos adversos, que impactam positivamente nos cus-
tos a assisténcia de um paciente.

ASPECTOS DA TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA DE

TORAX EM PACIENTE COM
PARACOCCIDIOIDOMICOSE ASSOCIADA
A HIV: UM RELATO DE CASO

Débora Rodrigues Tolentino’; Bianca Duarte Araujo
Santos?; Paula Braga Andrade'; Matheus de Castro Lopes
Alphonsus de Guimaraens'.

1. Faseh, Belo Horizonte - MG - Brasil; 2. Hospital Eduardo de
Meneses, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: Paracoccidioidomicose(PCM) é uma
doenga sistémica causada pelo fungo Paracoccidioides brasi-
liensis e lutzii. Tal micose ¢ uma infec¢do fungica importante
da América Latina, sendo 80% dos casos ocorrem no Brasil. Sua
associagdo com HIV/AIDS ¢ relatada desde o final da década
de 80. As alteragdes radioldgicas ndo sdo patognomonicas da
PCM, o que pode resultar em diagnostico tardio. Assim, a PCM
representa um importante problema de satide publica devido ao
seu alto potencial incapacitante, além de provocar mortes pre-
maturas. OBJETIVO: Relatar o caso de um paciente HIV+ com
PCM, analisar criticamente aspectos evidenciados nos exames
de imagem e correlacionar tais achados com os diagnosticos
diferenciais da PCM. METODOLOGIA: Andlise de prontudrio,
associada a uma revisao de literatura, utilizando artigos selecio-
nados nas bases: Pubmed e Scielo com os descritores:Paracoccidi
oidomicose; Paracoccidioides brasiliensis; Paracoccidioides lutzii.
RELATO DE CASO: Paciente com tosse, febre, dispnéia, perda
ponderal(11kg, em 3 meses) e lesdes crostosas em face e membros,
ha 2 semanas. Testado para HIV+ na ocasiao com 2 testes rapidos.
Encaminhado entdo ao Hospital Eduardo de Menezes para prope-
déutica diagnéstica, com carga viral 61692,CD4-22. A admissio
apresentava-se emagrecido, hipocorado (+2/4+), linfadenomegalia
de cadeia cervical anterior e posterior bilateral (indolor e méveis) e
multiplas lesdes crostosas. Coletadas 3 amostras de BAAR (-) para
Tuberculose (TB).A pesquisa de fungos no escarro + e a sorologia
IgM para Paracoco foram reagentes. Iniciou-se entéo, Itraconazol
e em seguida a Terapia Anti-Retroviral com Tenofovir, Lamivudi-
na e Dulotegravir, sem efeitos colaterais importantes. No entanto,
devido baixa resposta clinica a terapéutica, optou-se por troca do
esquema para anfotericina B, com regressao importante da linfo-
nodomegalia e das lesdes de pele. Evoluiu-se com piora da tosse
produtiva, sendo encaminhado para isolamento respiratério. No-
vas 3 amostras de BAAR'’s (-), no entanto, TC de térax realizada
revelou lesdo escavada de paredes espessas na regido superior do
lobo médio, com ténues dreas de opacidade em vidro fosco na sua
adjacéncia, associado a multiplas opacidades nodulares centrolo-
bulares dispersas por ambos os pulmdes, assumindo configuragdo
com aspecto de arvore em brotamento, bilateralmente, além da
presenga de pequeno derrame pleural posterior bilateral. Exame
sugeriu, portanto, TB pulmonar ativa como um dos diagndsticos
diferenciais. Paciente apresentou melhora progressiva da tosse e
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estabilidade clinica. Diante da melhora importante e das diversas
amostras de BAAR’'S(-), o mais provavel era o acometimento
pulmonar apenas pelo paracoco. CONCLUSAO: PCM ¢ uma
infecgdo fingica prevalente no Brasil, de dificil diagndstico, e tem
diagnoéstico diferencial a TB pulmonar devido ao quadro clinico
e radioldgico semelhantes. Seu diagnéstico precoce é importante,
a fim de evitar as formas mais avancadas e mutilantes da doenga.

ASPECTOS ETICOS DO TRANSPLANTE
RENAL EM PACIENTES COM HIV NO
BRASIL

Priscila Cristian do Amaral; Jodo Vitor Liboni Guimardes
Rios; Ingrid Morselli Santos; Gustavo Machado Rocha.
Universidade Federal de Sao Joao Del Rei, Divinopolis - MG -
Brasil.

INTRODUGAO: A doenga renal crénica tem impacto
significativo sobre a evolugao clinica de pacientes HIV positivos.
Com o uso dos antirretrovirais houve aumento da sobrevida desse
publico que estava em didlise. Considerando que no Brasil em
meados do ano 2000 as entidades médicas como Sociedades Bra-
sileiras de Transplantes e de Nefrologia ainda excluiam pessoas
com HIV da lista para transplantes (Tx), sendo que, atualmente
vivemos em um cendrio que houve aumento de 21% da infecgdo
do HIV/aids no Brasil entre 2010 e 2018. OBJETIVO: Discutir
quanto aos aspectos éticos da doagdo de érgaos e transplantes para
pessoas portadoras de HIV. Metodologia: Foi feita uma revisdo
da literatura dos ultimos dez anos, do periodo que antecede o
més de setembro/2019. Foram incluidos artigos das bases de da-
dos Scielo, Pubmed e relatérios anuais das Sociedades das areas
médicas em questio. DISCUSSAO: Ainda que de acordo com a
Declaragao dos Direitos Fundamentais da Pessoa Portadora do
HIV esses individuos tém direito a assisténcia e ao tratamento,
sem qualquer restrigio com a finalidade de garantir sua melhor
qualidade de vida, somado ao fato da sobrevida dos pacientes com
aids em didlise ser baixa, e , o transplante renal ser uma opgao
para reduzir a morbidade a mortalidade e os altos custos nesta
populagio a literatura aponta de forma desfavoravel a inclusio
desse publico como aptos aos transplantes. Possivelmente, a maior
demanda da lista de espera dos receptores aumentaria o tempo de
uma oportunidade; alega-se também o risco de infec¢do pelo HIV
a equipe transplantadora e ressalta-se a interagdo medicamentosa
prejudicial. CONCLUSAO: O Tx em portadores de HIV ¢ benéfico
ao individuo e deve ser estimulado quando os critérios: carga viral
do HIV indetectavel, CD4 acima de 200 células/mm?® e utilizacdo
de terapia antirretroviral de alta poténcia, forem respeitados.
Quanto aos cuidados da equipe, recomenda-se as medidas de
seguranga que devem ter seu emprego generalizado e ndo restritas
aos pacientes sabidamente soropositivos. No que se refere ao uso
concomitante de imunossupressores e antirretrovirais na pratica
clinica atual sdo necessarios novos estudos para otimizar este
manejo. Por fim, campanhas de conscientiza¢do da importancia
da doagao de 6rgaos devem ser feitas para reduzir as filas, porém,
ndo deve-se excluir um grupo do acesso a esta.

ATENCAO AO PACIENTE HIV POSITIVO
ASSINTOMATICO: DO DIAGNOSTICO A
ADESAO AO TRATAMENTO (RELATO DE
CASO)
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Ana Carolina Lima Barros'; Ana Laura Miranda Campa-
nha'; Ibsion Manoel Rogério Mendes?; Pedro Goncalves da
Silva Carneiro’.

1. Imes, Ipatinga - MG - Brasil; 2. Faculdade Pitagoras, Ipatinga
- MG - Brasil; 3. Universidade Federal de Minas Gerais, Belo
Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A atengdo ao paciente com suspeita de
infec¢do sexualmente transmissivel (IST) requer cuidados especiais
tendo em vista que ele se encontra em situagdo de vulnerabilidade
pelo possivel diagnostico e repercussoes de condigdo com estigma
social. Por isso, faz-se necessario que a equipe de saude esteja
preparada para prestar cuidado integral e facilitar a adesdo ao
tratamento. Assim, relata-se um caso recorrente de paciente do
sexo feminino, assintomatica, 50 anos, viuva, procura servi¢o
de satde porque seu parceiro faleceu hd dois meses por quadro
com sindrome da imunodeficiéncia humana adquirida. Dentre as
IST testadas, somente o teste rapido para HIV ¢é positivo, assim a
paciente imediatamente recebe aconselhamento, orientagao sobre
sexo seguro, atualizagio do cartdo de vacinas, além de pedido
de exame Western Blot que confirma o resultado positivo para
HIV. Imediatamente paciente expressa a sua vontade de que os
familiares ndo saibam do diagnéstico. Nega uso de drogas ilicitas,
cigarro e etilismo social, ndo apresenta perda de peso, diarreia
ou quaisquer outros sinais e sintomas de doenga avangada. Ob-
jetivo: Relatar a trajetéria de paciente assintomatica que recebeu
o resultado de teste rdpido para HIV positivo, destacando as
dificuldades enfrentadas e a importancia do acolhimento na boa
evolugio do caso. MATERIAL E METODOS: Diagnéstico e
avaliagdo da evolugao por Western Blot e exames de contagem de
CD4+ e carga viral total. Observagdo do atendimento e acolhi-
mento de paciente HIV+ assintomatica em centro de testagem e
aconselhamento. RESULTADOS: Apos receber a confirmagao de
HIV positivo, paciente participa de reunido e consulta de adesio,
adapta-se bem aos antirretrovirais e realiza uso correto dos
mesmos. Ap6s 7 meses do inicio do tratamento, a carga viral torna-
se indetectdvel e assim se mantém hé 5 anos. CONCLUSAO: O
acolhimento inicial ao usudrio que suspeita apresentar IST é um
dos fatores determinantes a compreensio sobre a infecgdo e sobre
as adaptagoes no seu estilo de vida. A boa adesao ao tratamento
permite uma vida normal, inclusive sexualmente ativa. PALA-
VRAS-CHAVE: HIV. IST. Paciente assintomdtico. Qualidade de
vida. Saude sexual.

ATIVIDADE ANTIMICROBIANA DE
BACTEROIDES FRAGILIS CONTRA
BACTERIAS ANAEROBIAS DE
RELEVANCIA CLINICA

Maria Gabriela Morato Amaral Dias; Natdlia Rocha Gui-
mardes; Paula Prazeres Magalhaes; Luiz de Macédo Farias.
Universidade Federal de Minas Gerais, Belo Horizonte - MG -
Brasil.

Bactérias anaerobias obrigatorias apresentam relevancia pa-
raa drea de saide, embora, por dificuldades técnicas, sejam menos
estudadas e, muitas vezes, nao diagnosticadas. Bacteroides fragilis
¢ um bastonete Gram negativo anaerdbio obrigatério, membro
da microbiota indigena de diversos animais, inclusive de seres
humanos, envolvida na etiopatogenia de doengas infecciosas re-
levantes na medicina humana, como infec¢des intra-abdominais,
abscessos e bacteremia. Expressam, com frequéncia, resisténcia
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a antimicrobianos, sendo relatadas amostras multirresistentes,
o que representa um desafio para a abordagem terapéutica e
desperta o interesse pela busca de tratamentos alternativos. As
relagdes ecologicas entre microrganismos que compartilham um
mesmo ambiente sdo reguladas por diversos fatores, entre eles,
pela expressdo de antagonismo, que confere vantagem competi-
tiva as amostras produtoras. Entre as substancias antagonistas de
origem bacteriana, destacam-se as bacteriocinas, que constituem
grupo amplo e diverso de peptidios antimicrobianos que exibem
atividade bioldgica, em especial, contra amostras filogenetica-
mente relacionadas a produtora. Nosso grupo de pesquisa vem
trabalhando com bacteriocinas h4 diversos anos, com diferentes
abordagens, entre elas, visando & possibilidade de aplicagdo bio-
tecnoldgica das mesmas, para o controle de doengas bacterianas,
como alternativa a antibioticoterapia convencional, muitas vezes,
limitada. Neste estudo, propomos a avaliagdo e caracterizagio do
potencial antagonista de amostras de B. fragilis. Nosso grupo teste
incluiu 93 amostras da bactéria isoladas do intestino de frangos de
corte. A expressdo de antagonismo foi investigada pelo método de
sobrecamada, empregando-se, como reveladoras, além do préprio
grupo teste, 10 amostras de bactérias de referéncia, Gram positivas
e Gram negativas, de relevancia clinica. A presenga de bacteriofa-
gos, acidos graxos, cloroférmio residual e peréxido de hidrogénio
foi investigada, para descartar a possibilidade de interferéncia
na interpretagdo dos dados. De 10.602 testes de antagonismo
realizados, 2.231 geraram resultados positivos. A taxa de expres-
sdo de antagonismo foi elevada, sendo que 60 amostras (64,5%)
exibiram atividade antagonista. No que se refere ao espectro de
acdo, detectou-se heteroantagonismo contra bactérias anaerébias
(31,2%), isoantagonismo (64,5%) e autoantagonismo (8,6%). Os
fatores de interferéncia foram descartados. Os dados indicam
que a capacidade de expressdo de antagonismo é comum entre
B. fragilis e é plausivel supor que esta habilidade seja vantajosa
para a bactéria, favorecendo sua sobrevivéncia em ambientes mais
densamente colonizados, como o intestino de aves. Os resultados
gerados sdo promissores e indicam o potencial biotecnolégico da
substéncia como agente antimicrobiano ativo contra amostras de
relevancia clinica na medicina humana. PALAVRAS-CHAVES:
Anaerdbios, Bacteroides spp., bacteriocina APOIO FINANCEI-
RO: FAPEMIG, CNPq, CAPES, PRPQUEMG.

ATUAGAO DO ENFERMEIRO NA GESTAO
DE PREVENCAO DE INFECCAO DE

CORRENTE SANGUINEA

Cleide Queiroz Santos; Adriane Michelle Aparecida Rocha;
Rita de Cassia Rodrigues Vespasiano; Renata Gutierres;
Andresa Alves Pinto.

Beneficéncia Portuguesa de Sao Paulo, Sdo Paulo - SP - Brasil.

INTRODUGAO: As infecgdes relacionadas a assisténcia a
satde (IRAS) sdo eventos adversos constantes nas institui¢oes de
saude, sendo um problema de saude publica, pelo impacto cau-
sado, aumentando os custos do tratamento, tempo de internagio,
além de morbidade e mortalidade. Entre as IRAS, a infec¢do da
corrente sanguinea relacionada ao cateter venoso central (CVC)
¢ a principal causa de infec¢do. Estima-se que 30.000 mil novos
casos de ICS ocorram em UTIs dos Estados Unidos a cada ano.
Dados epidemioldgicos demonstram a incidéncia entre os anos de
2011 a 2015, no Brasil, foi de 4,8 infecgdes a cada 1.000 CVC/dia,
essas infecces também estdo associadas ao aumento do tempo
de permanéncia, entre trés e vinte dias e ao custo de aproxima-
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damente US$ 30.000 por paciente, levando a taxa de mortalidade
atingir até 69%.( SILVA;OLIVEIRA, 2018). OBJETIVO: Reduzir
a incidéncia de infecgdo de corrente sanguinea na unidade de
internagao e manter o resultado sustentével. MATERIAL E
METODO: Trata-se de uma pesquisa exploratério de campo,
envolvendo pacientes admitidos em unidade de internagdo de um
hospital de grande porte filantrépico na cidade de Sao Paulo, no
periodo de Janeiro de 2016 a Agosto 2019, com 42 leitos. No pe-
riodo de documental retrospectiva de abordagem quantitativa. A
escolha por este tipo de abordagem ocorreu devido a necessidade
de exploragdo do conhecimento do enfermeiro na prevengdo de
infec¢do de corrente sanguinea. Assim, mostrou-se necessédria a
busca da compreensdo deste fendmeno sob a ética do profissional
de enfermagem, investigando sua percepgdo acerca da tematica
em seu discurso. RESULTADOS: No ano de 2016 nas unidades
de internagio com média anual de 3963 pacientes admitidos,
constatou-se onze casos de ICS primdria, relacionados a cateter ve-
noso central. Apos implantacao de agdes de prevengao e melhoria
da gestdo do enfermeiro, houve diminuigao de 60% da incidéncia.
No ano de 2017 contatou-se cinco casos de ICS. Em 2018 no pe-
riodo de Janeiro a Agosto mantivemos a meta zero de infecgdo,
ficamos um periodo de 17 meses sem ICS, no final de 2018 tivemos
um caso. Atualmente em 2019 até o momento registramos apenas
um caso de ICS. CONCLUSAO: Este resultado foi alcangado atra-
vés de medidas de prevengio e capacitagdo da equipe. O desafio é
transformador o conhecimento e a mudanga de comportamento
garantem a qualidade assistencial, por tanto o enfermeiro em sua
atuagdo contribui na sensibilizagdo e desenvolvimento da equipe
de enfermagem e redugédo de custos. Fazendo com que a experi-
éncia do paciente seja a melhor possivel, com o compromisso de
devolvé-lo para a sociedade com a satide restabelecida sem danos
fisicos e psicologicos.

ATUALIZAGAO CLINICA SOBRE
NEUROCHAGAS: UMA REVISAO
HISTORICA

Maria Alexandra de Carvalho Meireles; Randyston Brenno
Feitosa; Douglas Schettini Andrade; Humberto Jander de
Souza; Leonardo de Almeida Oliveira; Leonardo Branddo.
Fadip, Ponte Nova - MG - Brasil.

A Doenga de Chagas é uma das parasitoses endémicas,
em algumas regioes, mais prevalentes do Brasil. Clinicamente
dividida em duas fases - aguda e cronica - causa repercussdes
sistémicas, sobretudo no sistema nervoso periférico e/ou central
dos pacientes acometidos. Cotidianamente, nas UBS’s ou PA’s
pode-se encontrar pacientes com cardiomegalia, megacélon ou
outras alteragdes adquiridas como consequéncia da parasitemia
prévia pelo T.cruzi. O que vem reacendendo os holofotes para essa
velha doenga é 0 aumento dos casos de neurochagas nos tltimos
anos. A forma neuroldgica da parasitose entrou no rol de diag-
nosticos diferenciais em pacientes que apresentam acometimento
neuroldgico e imunossupressio. O trabalho tem como objetivo
realizar uma revisdo bibliografica sobre a Neurochagas e discutir
os principais aspectos da doenga, bem como as atualizagdes mais
recentes em manejo e consideragdes sobre os pacientes infectados.
Trata-se de uma revisdo de literatura. As buscas foram realizadas
em trés bases de dados bibliograficos: Scielo, PubMed e LILACS.
Os descritores utilizados para a pesquisa foram chagas, meningo-
encefalite, imunossupressdo e SIDA. Foram incluidos artigos ou
documentos de 1993 a 2019 que se relacionassem ao tema. Foram
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excluidos artigos que nao versassem sobre Neurochagas. O niimero
de pacientes vivendo em imunossupressdo (transitoria ou perma-
nente) aumentou nos ltimos anos. Esse fato fez com que voltasse
a ser visto as manifesta¢des neuroldgicas da Doenga de Chagas.
Os pacientes com HIV, em especial, podem sofrer reativagdes da
parasitemia e desenvolver quadros neuroldgicos graves, fazendo
diagnostico diferencial com vérias outras doengas da chamada
“neurosida”. O tratamento para a doenc¢a continua tendo como
droga de escolha o Benznidazol e a dose mdxima didria liberada
no Brasil é 300mg. O protocolo clinico de tratamento publicado
este ano (2019) elucida situagdes importantes sobre os pacientes
co-infectados pelo HIV e sugere a terapéutica tanto em casos de
reativagdo da doenga quanto em casos de parasitemia sem sinais
clinicos, tendo esta ultima indicagdo beneficios comprovados. A
profilaxia secundaria ainda segue em discussao/estudos e pode ser
prescrita conforme o profissional médico julgar necessario, ainda
que a reincidéncia da doenga nos pacientes em uso de HAART
seja rara. Duas conclusdes pode-se tirar dessa revisao: Ha a ne-
cessidade de se estudar mais sobre a neurochagas, haja visto que
é um tipo de manifestagdo da doen¢a com pouca literatura atual
disponivel (mesmo com o crescente nimero de pessoas vivendo
em imunossupressdo) e o conhecimento dela, por parte do pro-
fissional, sobre os aspectos clinicos, laboratoriais e terapéuticos é
essencial para que o paciente tenha tratamento hébil e a chance de
um bom prognostico.

AUDITORIA DE BOAS PRATICAS
ASSISTENCIAIS: UM OLHAR VOLTADO
PARA A SEGURANCA DO PACIENTE

Renata Cristina Gongalves Cunha; Neila Natasha Chaves
Felix; Graziele Aparecida Oliveira dos Santos Reis; Camila
Pereira Magalhdes.

Grupo Santa Casa de Belo Horizonte, Belo Horizonte - MG -
Brasil.

A auditoria, caracterizada pela observagdo de alguma
atividade ou técnica, é utilizada para avaliar se determinados
requisitos estdo em conformidades com as normas e legislagoes
vigentes. As auditorias na drea da saude tiveram inicio no ano de
1910 e eram realizadas apenas por profissionais médicos. Em 1980,
houve expansdo da pratica, que passou a ser focada nos processos
assistenciais para melhores resultados clinicos, modificando, des-
ta forma, a visdo fiscalizadora do processo (AYACH; MOIMAZ;
GARBIN, 2013). Este estudo tem por objetivo implantar processos
de auditorias de boas praticas assistenciais, garantindo a seguran-
¢a do paciente e qualidade do servigo prestado. Trata-se de um
estudo observacional, realizado em uma unidade de internagio da
nefrologia de um hospital de grande porte de Belo Horizonte - Mi-
nas Gerais, no qual foram executadas auditorias semanais relacio-
nadas a assisténcia a saude. A vigildncia foi realizada pelo Servigo
de Controle de Infecgdo Hospitalar (SCIH) junto ao profissional
de enfermagem responsavel pelo setor. Neste sentido, durante a
auditoria foi possivel identificar e corrigir as ndo conformidades
por meio da educagdo em servigo, sensibilizando os profissionais
sobre as medidas de controle e prevengdo de infecgdes relacio-
nadas a assisténcia a saide (IRAS). As nao conformidades mais
prevalentes foram relacionadas aos cateteres venosos, como exe-
cugdo do curativo estéril e manutengao do cateter e aos processos
de precaugdo e isolamento. Além disso, foi realizada educa¢ao em
saude para os pacientes em isolamento a fim de empoderd-los e
conscientiza-los sobre sua importancia no processo de controle e
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prevengdo de IRAS. Contudo, foi possivel identificar mudangas
comportamentais, como a adesdo dos profissionais as boas praticas
assistenciais, maior sensibilizagdo da equipe e envolvimento do pa-
ciente, propiciando a qualidade assistencial e seguranga do paciente.

AUDITORIA NO CONTEXTO SOCIAL
SEGUNDO O MANUAL DE AUDITORIA
INTERNA, IPAD: EM UMA UNIDADE DE
TERAPIA INTENSIVA NA CIDADE DE
GOVERNADOR VALADARES - MG

Denise de Oliveira Silva Andrade’; Lara Ribeiro Barcelos?;
Sheila Aparecida Ribeiro Furbino®; Thatiane Dantas Dias
Lucca’; José Lucca Netto’; Raquel Pereira Medeiros®.

1. Hospital Sdo Lucas de Governador Valadares, Governador
Valadares - MG - Brasil; 2. Hospital Sdo Lucas, Governador
Valadares - MG - Brasil; 3. Universidade Vale do Rio Doce,
Governador Valadares - MG - Brasil.

INTRODUGAO: O prontudrio do paciente é um conjunto
de documentos padronizados e ordenados, tem carater legal, si-
giloso e cientifico, garantindo a comunicagdo entre membros da
equipe multiprofissional e a continuidade da assisténcia prestada.
A auditoria interna exerce uma fungdo continua, completa e inde-
pendente tendo como principal fungio a supervisio da gestao de
riscos, dos controles e dos processos desenvolvidos na empresa.
Objetivo: Descrever a importincia e o processo de auditoria;
expor a importancia do registro de enfermagem no processo de
diminui¢do de glosas hospitalares. METODOLOGIA: Estudo
de caso realizado através de revisiao de registros de prontuarios
da Unidade de Terapia Intensiva de um determinado hospitalde
Governador Valadares em maio de 2015. RESULTADO: A Uni-
dade de Terapia Intensiva possui 16 leitos, o dimensionamento de
funciondrios é de 08 enfermeiros, sendo 01 gerencial com carga
horaria de 08 horas/dia e 30 técnicos de enfermagem, com carga
hordria de 12x36 horas. A taxa de internagdo por género foi 52,3%
do sexo feminino e 47,7% do sexo masculino, a taxa de altana UTI
no periodo foi de 76,1% como motivo da alta melhorado e 23,9%
foram a obito. Os diagnosticos de admissdao com maior relevancia
foram Pos—operatorio de angioplastia com 17%, Pneumonia com
8,0% e Edema agudo de pulmio 4,5%, os pacientes possuiam
média de idade de 69 anos. 86% dos prontudrios apresentavam
formuldrio de identificagio completo, 78% possuiam formulério
de anamnese incompleto, 97% tinham evolugdo da doenga, 83%
demonstraram relatério de enfermagem. Obteve-se uma taxa
global de irregularidades de 27,27%.CONCLUSAO: A busca por
novos conhecimentos é fundamental para a articulagdo, aprimo-
ramento e capacitagdo, propicia prevengio de erros, garantindo
um andamento seguro e eficaz das atividades. Observou-se a im-
portancia dos investimentos tecnoldgicos na auditoria bem como
envolvimento da equipe no processo.

AUTOMATIZACAO DA VIGILANCIA
MICROBIOLOGICA PARA
IDENTIFICACAO PRECOCE DE
MICROORGANISMOS EM UMA UTI
NEONATAL

Silvana de Barros Ricardo; Gabriel Costa Pereira; Bruna
Silva Mendes; Pamela Talyuli Leite; Daniele de Souza Assis;
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Amanda Lara Machado; Andreia Paulina Ferreira Silva;
Rodrigo Farnetano Rocha.
Rede Mater Dei de Saude, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: O aumento e a disseminagdo de micror-
ganismos multirresistentes (MMR) em ambientes de saude, em
uma populagao e periodo de tempo especifico, configura um surto
(ANVISA) e este representa um risco real para os pacientes. Seu
impacto estd intimamente relacionado a identificagdo precoce dos
casos, a partir da vigilancia epidemiolégica criteriosa de infecgdo/
colonizagdo nos pacientes. Entre os patégenos hospitalares mais
relevantes estd o Staphylococcus aureus resistente a meticilina
(MRSA), cuja disseminagdo geralmente se da por contato direto
e representa um sério risco para pacientes mais vulneraveis, como
os recém-nascidos (RN). OBJETIVO: Relatar a eficicia de um
processo automatizado de vigilancia de MMR para identificagdo
precoce do aumento da incidéncia de um mesmo perfil. METO-
DO: Utilizado um dashboard de monitorizagao microbiolégica
em tempo real foi possivel identificar um aumento de isolados de
MRSA na UTI neonatal de um hospital de grande porte de Belo
Horizonte e interromper a cadeia de dissemina¢ao. O MRSA nao
era isolado na unidade desde jan/2018. A incidéncia de 4 casos no
periodo de 15 dias no més de mar/2019 desencadeou um conjunto
de intervengdes baseadas em evidéncias, incluindo a definigdo de
“caso”, identificagdo do caso indice, a investiga¢do por cultura de
todos os recém-nascidos, pais e profissionais presentes na UTI e
acdes educativas. RESULTADOS: A pesquisa de MRSA através
de swab foi realizada em 48 RN, com identificacdo de colonizagdo
em 5 (10%). Nos profissionais e pais foram identificados 5 (3%)
colonizados em 150 pesquisados (1 pai e 4 profissionais). Nessa
mesma investigagdo foram identificados 9 (19%) RN e 47 (31%)
profissionais e pais colonizados com Staphylococcus aureus sensi-
vel & meticilina (MSSA), semelhante aos estudos de colonizagdo da
populagio geral por esa bactéria. Todos os colonizados/infectados
receberam descolonizagdo com mupirocina nasal e banho com
clorexidina. Nao foi identificado novo caso em 6 meses de acom-
panhamento pos-interven¢do. DISCUSSAO E CONCLUSAO:
Além do custo humano, é importante ressaltar o custo econdmico
relacionado a disseminagdo dessas cepas resistentes. A utilizacdo
de ferramentas automatizadas é essencial para auxiliar a CCIH na
vigilancia microbiolégica da institui¢do, possibilitaram a rapida
intervencao e consequentemente prevengao de eventos infecciosos

ACOES DE ENFERMAGEM NA
PREVENCAO DE COMPLICACOES
E DOENCAS NA PESSOA IDOSA E
BARREIRAS ARQUITETONICAS

Denise de Oliveira Silva Andrade’; Lara Ribeiro Barcelos’;
Sheila Aparecida Ribeiro Furbino®; Thatiane Dantas Dias
Lucca®; José Lucca Netto?; Junea Garcia de Oliveira Ferrari®.
1. Hospital Sao Lucas de Governador Valadares, Governador
Valadares - MG - Brasil; 2. Hospital Sdo Lucas, Governador
Valadares - MG - Brasil; 3. Universidade Vale do Rio Doce,
Governador Valadares - MG - Brasil.

INTRODUCGAO: As Institui¢des de Longa Permanéncia
(ILPI) sdo consideradas um sistema organizacional social que
desenvolvem atividades de satisfagdo e designios especificos,
afim de assistir o idoso quando ocorre a inexisténcia de apoio,
disponibilidade e empenho do grupo familiar. Com a finalidade
de poder viver com dignidade na velhice aspectos legais devem ser
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adotados, as ILPI devem dispor de um ambiente adequado e sem
a presenga de barreiras arquitetnicas. A assisténcia de enferma-
gem possibilita identificar, direcionar e adequar agdes de forma
individualizada, tornando-se habilitado para atender e propiciar
conforto fisico e psiquico e a diminui¢do da dependéncia do idoso.
OBJETIVO: Identificar o papel do enfermeiro na Institui¢do de
Longa Permanéncia para Idosos; Constatar a otimizagdo do tra-
balho dos profissionais de satde quanto & ergonomia. METODO-
LOGIA: Estudo descritivo do tipo relato de experiéncia realizada
em uma ILPI publica do Leste de Minas Gerais. RESULTADO:
O aumento da sobrevivéncia e o envelhecimento da populagio
com redugéo da capacidade fisica, cognitiva e mental fizeram com
que os asilos deixem de fazer parte apenas da rede de assisténcia
social e integrem a rede de assisténcia a satde. A otimizagao do
trabalho quanto a ergonomia demonstrou sofrimento psiquico e
inadequagdes de mobilidrios. CONCLUSAO: A ILPI visitada ndo
estd totalmente adaptada conforme a legislagdo vigente, para aten-
der a quantidade de idosos residentes naquele local, a quantidade
reduzida de funciondrios e a sobrecarga de trabalho fazem com
que a Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem nao seja apli-
cada de forma evidente, fazendo com o trabalhador se adeque as
condi¢des oferecidas, prestando uma assisténcia menos cientifica,
o0 que a torna mais indutiva.

AUTOMATIZACAO NO
GERENCIAMENTO DAS PRECAUCOES
EISOLAMENTO PARA AUMENTO DE
EFETIVIDADE DO PROCESSO

Silvana de Barros Ricardo; Daniele de Souza Assis; Pamela
Talyuli Leite; Amanda Lara Machado; Gabriel Costa Pe-
reira; Bruna Silva Mendes; Andreia Paulina Ferreira Silva;
Rodrigo Farnetano Rocha; Laura Belo Tavares.

Rede Mater Dei de Saude, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A redugdo do risco de transmissdo de
microrganismos, seja associado as doengas transmissiveis ou
microrganismos multirresistentes (MMR), requer dos hospitais a
implementag¢do de um programa de vigilancia que permita a iden-
tificagdo dos pacientes infectados ou colonizados e institua preco-
cemente as medidas de Precaugdes e Isolamento (PI). Entretanto
o método usual de rastreamento e manejo dos casos demanda
tempo e trabalho intensivo da CCIH, além de susceptivel a falhas
de comunicagdo entre os profissionais nas unidades assistenciais
(UA). OBJETIVO: Aumentar a efetividade da gestdo das Pl através
da automatizagdo de etapas do processo. METODO: A gestio das
PI até 2017 estava baseada na comunicagio telefénica com as UA,
controle por planilha até a alta do paciente, monitorizagao manual
de egressos e atualizagdo diaria dos enfermeiros por e-mail com a
lista de PI. Com apoio setor de Tecnologia da Informagao, em 2017
identificamos um campo do prontudrio eletrénico que permitia
inserir a PI instituida, vinculada ao niimero de prontuario do pa-
ciente. Automaticamente ela torna-se visivel no painel eletronico
de pacientes das UA, indicando ao enfermeiro para sinalizar o leito
e o prontuario fisico, comunicar a equipe assistencial e orientar o
paciente. Nas transferéncias internas, transitorias ou permanen-
tes, a PI instituida acompanha a movimentagao do paciente no
sistema. A sinalizagdo para MMR permanece ativa por 6 meses
e reativada na reinternagdo. RESULTADOS: Em 2017 foram ins-
tituidas 1253 PI (53/1000 admissdes), com 94% de adesdo ao pro-
tocolo. Das 40 falhas, 60% foi por erro de comunicagdo entre UA
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ou ndo identificagdo de egressos. Em 2018 foram instituidas 1723
PI (70/1000 admissdes), com 98% de adesao e apenas 29 falhas,
todas atribuidas a faltas individuais na utilizagao das barreiras.
Nao houve falha de informagdo. O nimero de horas economiza-
das nao foi quantificado, mas o impacto positivo foi contatado no
aumento de disponibilidade da CCIH para auditar o processo e
educar. DISCUSSAO: Processos automatizados incorporados ao
prontuario eletronico do paciente, com parametrizagdo de alertas
eletronicos que notificam a equipe assistencial, contribuem com
a agilidade na institui¢do das PI, assertividade da comunicagio,
rastreabilidade e monitoramento em tempo real dos casos, ao
mesmo tempo em que proporcionam enorme economia de tempo
paraa CCIH.

AVALIACAO DA CONTAMINACGAO

DE TELEFONES CELULARES DE
PROFISSIONAIS DE SAUDE QUE ATUAM
EM UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA

Terezinha Lucia Lopes.
Hec, Vitoria - ES - Brasil.

INTRODUGAO: O telefone celular é um objeto de manu-
seio constante e seu uso em ambientes hospitalares como a Unida-
de de Terapia Intensiva, tende 4 aumentar o risco de dissemina¢ao
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 contribuem com 4 disseminagdo de patdgenos.
Conforme breve revisao de literatura, o uso de celular em UTI
funciona como potencial patogénico capaz de aumentar os indices
de infecgdo relacionada 4 assisténcia 4 satde. Vérios estudos re-
lataram consistentemente que telefones moveis dos trabalhadores
da saude podem atuar como reservatorios tanto de organismos
patogénicos quanto nao patogénicos e essa contaminagao ¢ am-
plamente discutida. No ambiente hospitalar ha inimeras bactérias
no ar e em superficies que podem ser patogénicas para o homem,
que podem desencadear as mais diversas patologias dependendo
do estado imunoldgico do paciente. A contaminagdo de aparelhos
celulares pode ocorrer devido a incorreta higienizagdo das maos
no ambiente assistencial e pelo contato do telefone mével com
superficies contaminadas. OBJETIVO: Avaliar grau de contami-
nagio de aparelhos celulares de profissionais de satide. METODO:
Monitoramento através da contagem de ATP (trifosfato de adeno-
sina por bioluminescéncia) (3M™ CleanTrace™ ATP System). Essa
tecnologia detecta ATP a partir de residuos organicos (secregdes
humanas, excregdes e sangue, alimentos e outras formas de mate-
rial organico), incluindo carga microbiana viavel e inviavel. A luz
¢é emitida em proporg¢ao direta a quantidade de ATP presente, e é
medida em Unidades Relativas de Luz (RLU), quanto maior for
a leitura maior serd o nivel de ATP presente e, por conseguinte,
da carga de matéria organica. RESULTADOS: Analisamos 26
aparelhos celulares, 19 com contagem ATP superior a 3200 URL,
demonstrando altas cargas de matéria organica nos aparelhos.
CONCLUSOES: Celulares podem veicular agentes infecciosos e
atuar na disseminagdo destes microrganismos multirresistentes
para o ambiente e pacientes, aumentando o risco de disseminagdo
de patdgenos de relevancia epidemioldgica.Destaca-se também, o
desconhecimento dos profissionais da necessidade de higieniza-
¢ao de seus aparelhos celulares. Pretende-se com os dados obtidos
neste estudo, sensibilizar a equipe da UTI, quanto aos riscos que
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estdo sendo impostos tanto aos pacientes quanto a propria equipe.

AVALIACAO DA INCIDENCIA DE
ENTEROBACTERIALES GENE
BLAKPC E BLANDM-1 -POSITIVAS
EM UM HOSPITAL DE URGENCIA E
EMERGENCIA DO ESTADO DE MINAS
GERAIS

Cdssia Cristian Oliveira'; Magna Cristina de Paiva'; Aman-
da Cristina Silvatardelli Pizarro®; Martinho de Meneses
Sousa Filho*; Mario Eustdquio Neves’; Adriana Cirino
Tomaz Barreto?; Marcela Abreu Menezes’; Gabriela Cristina
Gardfalo’ Cdssia Regina Reis de Carvalho®.

1. Universidade Federal de Sao Jodo Del Rei, Belo Horizonte -
MG - Brasil; 2. Fhemig, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A resisténcia bacteriana tem se tornado
um grande desafio para o controle das infecgdes relacionadas
a assisténcia a saude, com impacto negativo nas opgdes tera-
péuticas. Neste contexto, destaca-se a crescente incidéncia de
espécies da ordem Enterobacteriales multirresistentes, exigindo
esforgo multidisciplinar para prevengao e controle, além de uma
detec¢do laboratorial eficiente. Assim, antimicrobianos carba-
penémicos, considerados de tultima geragdo, tém tido seu uso
comprometido, principalmente devido a inativagdo enzimatica
por carbapenemases codificadas pelos genes bla, mais frequente-
mente Klebsiella pneumoniae carbapenemase (KPC) e New Delhi
metalo 3-lactamase (NDM). OBJETIVO: Identificar a incidéncia
de Enterobacteriales gene bla, e bla,,, positivas, no perfodo de
junho de 2018 e fevereiro de 2019 em um Hospital de Urgéncia
e Emergéncia do Estado de Minas Gerais. MATERIAIS E ME-
TODOS: A identificagiao dos isolados foi realizada através de
testes fenotipicos utilizando o sistema automatizado VITEK e a
concentragdo inibitéria minima foi definida por fita de E-Test". As
espécies com MIC > 4pg/ml para meropenem e imipenem foram
classificadas como resistentes aos carbapenémicos e submetidas
ao teste de Hodge modificado de acordo com Clinical and Labo-
ratory Standards Institute (2017). A investiga¢do da presenga dos
genes bla ., bla, , e bla,  foi realizada através de PCR no
Laboratorio Central de Satide Publica do Estado de Minas Gerais.
RESULTADOS: Os 273 isolados bacterianos foram recuperados
a partir de amostras clinicas diversas, incluindo, urina (n=114),
secregoes, incluindo respiratérias (n=91), hemoculturas(n=39) e
pontas de cateter (n=20). 90,48%(n=247) dos isolados bacterianos
abrigavam o gene bla,,. e 8,06%(N=22) o gene bla, . Ressalta-
-se que isolados bacterianos positivos para o gene bla,, 1 foram
provenientes de amostras de urina (n=14), secre¢des diversas
(n=7) e ponta de cateter(n=1), ndo sendo detectado em amostras
de hemoculturas. Klebsiella pneumoniae (43,59%), Proteus mi-
rabilis (26,74%) e Providencia stuartti (13,92%) foram as espécies
mais frequentes, porém Serratia marcescens (5,13%), Morganella
morganii (2,93%), Escherichia coli (2,20%), Enterobacter aerogenes
e Enterobacter cloacae (1,47%), Citrobacter freundii, Klebsiella
oxytoca e Klebsiella aerogenes (0,73%) e C. koseri (0,37%) também
foram detectadas. Foram detectadas em amostras de secre¢oes
diversas, espécies de P. mirabilis (n=3) e P. stuartii (n=1) abrigando
simultaneamente os genes bla,,. e bla,, . CONCLUSAO: A
expressdo simultanea dos genes bla,,.e , ., demonstra a evo-
lugdo das espécies em adquirir estes genes e expressa potencial
risco de propagagao deste perfil genético. Mais estudos devem ser
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conduzidos para monitorar e conter a disseminagao de Enterobac-
teriales carbapenemase-positivas no cenario clinico, o que podera
contribuir para um tratamento mais especifico preservando anti-
microbianos de relevéancia clinica.

AVALIACAO DA MICROBIOTA ORAL
DE PACIENTES COM CANCER DE
CABECA E PESCOCO SUBMETIDOS A
RADIOTERAPIA, EM PRESENCA DE
MUCOSITE ORAL

Adriele de Freitas Neiva Lessa'; Simone Gongalves dos San-
tos?; Cristina Dutra Vieira®.

1. Hospital do Cancer de Muriaé, Muriaé - MG - Brasil; 2.
Ufmg, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A mucosite oral (MO) é um dos principais
efeitos colaterais induzidos pela radioterapia (RT) em pacientes
com cancer cabega e pescogo (CCP). E caracterizada por ardéncia
bucal e eritema, seguida de lesoes ulcerativas, podendo chegar a
sintomatologia dolorosa intensa, elevando os custos assistenciais
e comprometendo a continuidade do tratamento e a satide do pa-
ciente. OBJETIVO: Avaliar a microbiota oral de MO radioindu-
zida em pacientes com CCP e a possibilidade dos microrganismos
isolados agravarem as lesbes. MATERIAL E METODOS: Sete
pacientes com CCP, independente do tipo histoldgico, submetidos
a RT associada ou ndo a quimioterapia no Hospital do Céncer
de Muriaé foram incluidos mediante assinatura do TCLE e o
projeto foi aprovado pelos Comités de Etica do referido hospital
e 0 da UFMG. Foram realizadas duas coletas na mucosa: antes e
no 20° da RT. Em pacientes submetidos a radioterapia paliativa
(média de 15 dias) foram realizadas duas coletas: antes do inicio e
no ultimo dia da RT. O grau de MO foi avaliado utilizando escala
da Organizagao Mundial da Saude. O local de escolha da primeira
coleta foi a mucosa jugal e a segunda onde havia lesdes de MO.
RESULTADOS: A amostra era composta por uma maioria de
homens (85,7 %), brancos (71,4%), com idade média de 54 anos
(SD+ 1,2), ex-tabagistas (57,2%) e ex-etilistas (71,4%). A orofa-
ringe foi o local mais prevalente (57,1%), sendo todos os tumores
classificados como carcinoma epiderméide. Os principais qui-
mioterdpicos utilizados foram cisplatina e fluoro-uracila (42,8%
cada) e as principais doses de radiagdo aplicadas foram de 70 Gy
e 37,5 Gy (42,8% cada). O principal grau de MO foi o III (57,1%).
Na primeira coleta foram isolados predominantemente bactéerias
Gram positivas 57,1%, seguidos de Gram negativas 28,6%. Ja na
segunda, predominaram os Gram negativos (42,8%). Os fungos
foram recuperados em 28,6% dos pacientes, nas duas coletas. Um
total de 71,4% dos participantes foi submetido a interna¢do duran-
te o tratamento radioterdpico e, dentre os pacientes internados, em
66,7% foi possivel recuperar microrganismos multirresistentes.
Nos casos de lesdes de MO mais graves foram isolados Serratia
marcescens, Acinetobacter ssp, e Stenotrophomonas maltophilia,
sendo estes associados a IRAS. CONCLUSAO: Os resultados su-
gerem que houve alteragdo na microbiota oral apds a realizagio de
RT. Aslesoes ulcerativas de MO podem tornar-se porta de entrada
para microrganismos oportunistas e relacionados a IRAS. Assim,
acredita-se que muitos destes pacientes possam estar submetidos
a este risco devido a internagio e a observagao da recuperagdo de
microrganismos multirresistentes ap6s estes periodos. Os dados
encontrados ressaltam a relevancia do estudo e apontam para a
necessidade do conhecimento da microbiota das lesdes de MO
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resultando em tratamento mais assertivos e melhor qualidade de
vida para este grupo de pacientes.

AVALIACAO DA PARASITEMIA COMO
FATOR DE RISCO NA OCORRENCIA

DE ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL
ISQUEMICO (AVCI) EM INDIVIDUOS
PORTADORES DA DOENCA DE CHAGAS
CRONICA

Lilian Esteves Marques; Eliane Lages Silva; Dalmo Correia

Filho; Patricia Silvestre Lopes.
Uftm, Uberaba - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A Doenga de Chagas (DC) cronica, favo-
rece fendmenos tromboembolicos e o ACVi. Diferentes fatores de
risco tem sido associados com AVCi nessa infec¢do, contudo, ndo
foram encontrados dados referentes a parasitemia OBJETIVOS:
Avaliar a distribuigdo de AVCi nas formas clinicas desta infec¢do e
a frequéncia dos fatores de risco relacionadas com a idade, género,
hipertensdo, parasitemia, alterages no ecocardiograma (ECO)
e eletrocardiograma (ECG). METODOS: Foram avaliados 241
portadores da DC atendidos no Ambulatério de especialidades do
HC da UFTM em Uberaba entre 2017 e 2019. Os dados clinicos
e epidemioldgicos foram obtidos dos prontudrios eletronicos e os
da parasitemia (hemocultura) do banco de dados da Disciplina de
Parasitologia. RESULTADOS: Predominaram as formas cardiaca
isolada (CI) 49,8%(120/241) e cardiodigestiva (CD),30,3% (73/241)
seguida daindeterminada (IND), 10,4% (25/241) e digestiva isolada
(DI), 9,5% (23/241). O AVCi foi detectado em 9,96% (24/241) dos
casos, com maior ocorréncia no género masculino (M), (p<0,05) e
nos casos com manifestagdes cardiacas da DC, 12,5% (15/120) CI
e 11% (8/73) CD, 4,34% (1/23) na forma DI e sem relato na forma
IND, 0% (0/25). Foi demonstrada maior frequéncia de hemocultu-
ras positivas (p<0,05) entre casos de AVCi em cardiacos (CI+CD).
A idade de ocorréncia do AVCi correspondeu a 70,5 + 9,13 e 63
+ 9,8 nos géneros feminino e masculino. Nao houve diferen¢a na
fragdo de ejecdo < 55% (p>0,05) relacionada a distribuigdo total
do AVCi e nas formas clinicas: 55,9% (81/145) CI+CD, 54% (27/50)
Cl e 56,8% (54/95) CD. O ECG com treze derivagdes em 156 casos
(CI e CD) mostrou maior ocorréncia de fibrilagdo atrial (FA) em
CI + CD + AVCi (p<0,05) e aumento do bloqueio atrio ventricular
1° grau de CI sem AVCi. CONCLUSAO: os dados demonstraram
a participa¢do das formas CI e CD da doenga de Chagas no desen-
volvimento de AVCi sobretudo, quando associadas a presenca de
FA, género masculino e hemoculturas positivas.

AVALIACAO DE APOPTOSE EM
MACROFAGOS POR AMOSTRAS
CLINICAS DE ACINETOBACTER
BAUMANNII MULTIRESISTENTES A
ANTIMICROBIANOS

Priscila Simao Costa'; Tassiane Assiria Fontes Martins
Luehring'; Natdlia Rocha Guimardes'; Luiz de Macédo Fa-
rias'; Vandack Nobre’; Ricardo Gongalves'; Simone Gongal-
ves dos Santos’.

1. Icb/Ufmg, Belo Horizonte - MG - Brasil; 2. Faculdade de
Medicina/Ufmg, Belo Horizonte - MG - Brasil.
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Nos tltimos anos, Acinetobacter baumannii vém se desta-
cando como um patégeno oportunista emergente em surtos de
infec¢des nosocomiais. Diferentes fatores de viruléncia relacio-
nados a apoptose de células fagociticas do hospedeiro tém sido
descritos recentemente. A proteina de membrana externa, OmpA,
responsével pelo transporte de soluto, estd também associada a
diversos aspectos de viruléncia em A. baumannii, especialmente
aapoptose. O objetivo desse trabalho foi avaliar a habilidade de A.
baumannii em induzir a morte celular de macréfagos e correlacio-
nar esses dados com amostras ompA positivas. Foram seleciona-
das 18 amostras de A. baumannii (uma de referéncia ATCC 19606
e 17 clinicas), seis delas positivas para o gene ompA e 12 negativas.
Os macrofagos foram plaqueados em placas de 24 pogos contendo
meio RPMI sem antimicrobiano, auma densidade de 5x 10* células
por pogo. Posteriormente foram acrescidas as culturas bacterianas
na concentragio de 1 x 107 UFC/mL. Os experimentos foram rea-
lizados em duplicata e o cultivo celular sem indculo bacteriano foi
utilizado como controle negativo. As laminulas foram removidas
a cada 24, 48 e 72h, coradas com pandético e fixadas em laminas
para microscopia. As células foram fotografadas em microscépio
de captura, utilizando-se o programa QCapture Pro 7 e contadas
através do software 30 Image]. A maioria das amostras clinicas
(93%) foi capaz de matar os macrofagos em 24 horas com diferenga
significativa em relagdo ao controle, com exce¢do de uma amostra.
Entretanto, ndo foi observado diferenga significativa referente a
mortalidade dos macrofagos pelas bactérias ompA positivas ou
ompA negativas. Apesar de esta porina ser uma forte indutora de
apoptose, é provavel que as amostras negativas para o gene ompA
possam estar sendo reguladas por outros mecanismos nao investi-
gados nesta pesquisa. Para um melhor entendimento da viruléncia
desses microrganismos, outros parametros da viruléncia in vitro e
in vivo estao sendo realizados. PALAVRAS CHAVE: Viruléncia;
macréfagos; apoptose; Acinetobacter baumannii APOIO FINAN-
CEIRO: CNPq, FAPEMIG, CAPES, PRPq/UFMG.

AVALIACAO DE COBERTURA VACINAL
ENTRE CRIANCAS ATENDIDAS NO
AMBULATORIO DE PEDIATRIA DO
HOSPITAL GERAL DE JUIZ DE FORA

Mara Liicia Fernandes do Vale.
Hospital Geral de Juiz de Fora, Juiz de Fora - MG - Brasil.

INTRODUGAO: O Programa Nacional de Imunizagio
Brasileiro (PNI) tornou-se mundialmente conhecido por sua ex-
celéncia na cobertura vacinal e resultante eficacia na prevengao de
doengas. Apesar do sucesso alcangado nos ultimos anos, tem sido
observada uma queda progressiva nos indices brasileiros de vaci-
nagao. Entre suas principais causas estdo a difusao de informagoes
falsas e a precarizagao do PNI, levando a frequente falta de vacinas
nos postos de satide. Diante deste cenario, é imperioso identificar
e compreender as mais relevantes motivagdes a nao vacinagio, a
fim de promover linhas de agdo para retomar o sucesso do PNIea
ampla cobertura vacinal obtidos em anos anteriores. OBJETIVO:
A pesquisa teve por objetivo identificar as principais causas, refe-
ridas pelos responsaveis de criangas atendidas no Ambulatério de
Pediatria do Hospital Geral de Juiz de Fora, relacionadas a nao-
-vacinagdo. Visou ainda instigar discussdes sobre o tema da queda
da cobertura vacinal entre os diversos setores da sociedade, a fim
de minimizar os impactos causados pela queda da cobertura va-
cinal. MATERIAL E METODOS: O presente trabalho foi desen-
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volvido a partir de informagdes obtidas durante os atendimentos
no Ambulatério-1 de Pediatria do Hospital Geral de Juiz de Fora,
registradas em prontudrios, no periodo compreendido entre os
meses de setembro de 2017 a setembro de 2019. RESULTADOS:
Durante a fase de analise dos dados, foi observado que nao houve
nenhum caso de recusa vacinal entre os pacientes atendidos. Entre
os individuos identificados com caderneta vacinal incompleta, a
maioria das causas foi atribuida ao esquecimento dos responsaveis
em relagdo a realizagdo das vacinas do PNI nos limites de seu pra-
zo correto. A segunda causa de incompletude foi o adiamento em
fungdo do adoecimento da crianga a época da vacina. Em terceiro
lugar, a falta da vacina na rede publica. Entre outras causas, foi
identificada a dificuldade de acesso aos postos de satude. Foi ob-
servado que os responsaveis das criangas com atrasos na caderneta
vacinal demonstraram preocupagao com o fato, retornando com
amesma regularizada em outras consultas. A falta de acesso a in-
formagdo de qualidade mostrou-se um ponto sensivel, que figurou
entre as duas primeiras causas de ndo vacinagao no universo de
andlise, 0 que demanda maior atengdo das autoridades de saude.
Além disso, a importancia de se otimizar o acesso aos postos de
vacinagdo, bem como a garantia do abastecimento de imunobiolo-
gicos poderia contribuir para sanar as outras causas mais citadas.

AVALIACAO DO CONHECIMENTO DOS
ESTUDANTES DE MEDICINA SOBRE
SEU “STATUS” VACINAL EM RELACAO A
NEISSERIA MENINGITIDIS

Claudio Querido Fortes'; Rafaela Santos de Azevedo®; Luiza
da Mota Labanca? Eloa Costa Candido Fontana®.

1. Universidade Estacio de Sa - Unesa, Rio de Janeiro - RJ - Bra-
sil; 2. Unesa, Rio de Janeiro - RJ - Brasil.

OBJETIVO: Avaliar o conhecimento dos estudantes de
medicina sobre seu “status” vacinal em relacdao a Neisseria me-
ningitidis e enumerar os fatores de risco a que estdo submetidos.
MATERIAL E METODO: Apés o preenchimento do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, estudantes do primeiro e do
oitavo periodo do curso médico foram submetidos a um questio-
nério estruturado. Este projeto foi aprovado no CEP. RESULTA-
DOS: Foram analisados 99 questionarios aplicados aos estudantes do
ciclo basico e clinico. A maior parte dos alunos estudados pertenciam
a0 ciclo bésico 84,7%, somente 15,3 eram do ciclo clinico A idade va-
riou de 18 a 34 anos média de 23 com desvio padrédo de +3,4, o género
feminino foi o mais frequente, correspondendo a 58% do total.
Em relagdo ao conhecimento do seu “status’vacinal, 45,2% relatavam
terem sido vacinados, 51,6% nao sabiam se haviam sido imunizados,
3,2% relaram néo ter sido vacinados, sendo que 7 estudantes nao
foreceram nenhuma informagéo. Dos 42 que relataram terem sido
vacinados, a média de idade foi de 23,1 anos, com desvio padrdo
de +3,0, sendo que 23,8% pertenciam ao ciclo clinico. No grupo de
48 estudantes que ndo sabiam informar seu status vacinal, a idade
média foi de 22,8% com desvio padrdo de +3,6, sendo que apenas
10,4% pertenciam ao ciclo clinico. Nenhum aluno apresentava
predisposi¢do para o desenvolvimento de doenga meningocécica.
DISCUSSAO: Observou se que os estudantes do ciclo clinico
apresentavam um maior conhecimento do seu “status” vacinal,
comparado com os alunos do ciclo bdsico, provavelmente em
consequéncia do aprendizado médico ao longo de sua formagao.
CONCLUSAO: Alunos do ciclo clinico apresentam um maior
conhecimento sobre o seu status vacinal do que os do ciclo bésico.




Journal of 0 (
TN COTTONT B

NN )
AL NA BN A ACYIRN

Il CONGRESSO MINEIRO
9030 DEEPIDEMIOLOGIA PREVENCAO
Novembro/2019 E CONTROLE DE INFECCOES

Oro Mincs Poloce Hotel 52 CONGRESSO MINEIRO

CONTROT

WA A VA ANSAL

ISSN 2316-5324 | Ano VI . Volume 8 . Suplemento1 . 2019

RESUMOS

AVALIACAO DO CONHECIMENTO
DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE
SOBRE AS RECOMENDACOES PARA A
HIGIENIZACAO CORRETA DAS MAOS

Aline Baldo Ferreira Bergamini; Guilherme Augusto
Armond; Rafaela Pereira Rocha Reis; Viviane Caroline de
Oliveira.

Hospital das Clinicas da Ufmg, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGCAO: Um dos maiores problemas relacionados
a seguranca do paciente sdo as Infec¢des Relacionadas a Assistén-
cia de Saude (IRAS), por levarem ao aumento da resisténcia dos
microrganismos aos antimicrobianos, além de prolongar a perma-
néncia hospitalar dos pacientes elevando custos de tratamento e
taxas de Obito. A higienizagdo das maos (HM) é comprovadamente
a principal medida para a prevengdo de infec¢oes dessa natureza e
a Organizagao Mundial da Saude (OMS) propde cinco momentos
para higiene das maos na assisténcia a saude. OBJETIVO: Avaliar
o conhecimento dos profissionais de satde em relagdo a pratica
de higienizagdo das maos através de uma agdo educativa realizada
no dia Mundial de Higiene de Maos. MATERIAL E METODOS:
Em 2019 foi feita uma agdo educativa num Hospital Universitério
de Minas Gerais, pelos profissionais e académicos de enferma-
gem do Servigo de Controle de Infecgdo Hospitalar (SCIH), em
comemoragdo ao Dia Mundial de Higiene das Maos. Participaram
profissionais de saude e académicos do hospital. Uma enquete foi
feita, acerca do produto mais eficaz para a técnica de HM e sobre
0s cinco momentos preconizados pela OMS para a realizagdo das
HM. Foi utilizado dois cartazes (A e B). No cartaz A foi pergunta-
do: “Qual produto vocé julga mais eficaz para a higienizagdo das
maos? ”, tendo como alternativas de resposta: 4gua e sabdo; dgua e
sabdo, seguido de dlcool a 70%; ou, dlcool a 70%. Neste, foi consi-
derado uma tinica resposta para cada participante. No Cartaz B foi
perguntado: “Qual (is) dos 5 momentos de higienizagdo das maos
vocé tem mais dificuldades de aderir?”, onde as possiveis alter-
nativas eram: Antes de tocar o paciente; antes de procedimentos
assépticos; apos exposi¢do a fluidos corporais; apds contato com
o paciente; e, apds contato com superficies préximas ao paciente.
Para esta pergunta poderiam marcar quantas respostas achassem
corretas. Ao finalizar sua contribui¢do na agdo, as respostas dos
participantes eram discutidas individualmente com um dos
organizadores da agdo. RESULTADOS: O Cartaz A, obteve 218
respostas, onde 15,6% das marcagdes foram dlcool a 70%, somado
ao fato do dlcool otimizar o tempo, devido as particularidades
para execugdo da técnica. 51% das escolhas foram a agua e sabdo,
seguida de alcool 70%. Para o Cartaz B, foram alcangadas 226
respostas. 69,9% das opgdes escolhidas demonstraram que os par-
ticipantes nao valorizam a realizacdo da HM apds o contato com
superficies préximas ao paciente. CONCLUSAO: Os resultados
do estudo proporcionaram avaliar e refletir sobre o conhecimento
e as dificuldades dos participantes da enquete em relagdo a HM,
além de permitir uma discussdo acerca do produto adequado e a
importancia dos cinco momentos preconizados para a HM.

AVALIAQAO DO CONSUMO DE
PREPARACAO ALCOOLICA PARA
HIGIENE DAS MAOS EM UNIDADE DE
TERAPIA INTENSIVA

Denise de Oliveira Silva Andrade'; Lara Ribeiro Barcelos’;
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Marcos Vinicius de Assis Meneses’; Juarez Alves Rodrigues’
Raquel Pereira Medeiros?; Cristina Ramos Correia Costa’
Junea Garcia de Oliveira Ferrari’; Cleidson Pimenta Costa’;
Sheila Aparecida Ribeiro Furbino’; Thatiane Dantas Dias
Lucca®; José Lucca Netto’.

1. Hospital Sdo Lucas de Governador Valadares, Governador
Valadares - MG - Brasil; 2. Hospital Sdo Lucas, Governador
Valadares - MG - Brasil; 3. Universidade Vale do Rio Doce,
Governador Valadares - MG - Brasil; 4. Universidade Vale do
Rio Dce, Governador Valadares - MG - Brasil.

INTRODUGCAO: A higienizagio das mios (HM) é o
procedimento mais importante e menos dispendioso para evitar
a transmissdo de infecgdes relacionadas a assisténcia a sadde
(IRAS), sendo que agdes de promogao e praticas de HM devem
ser incentivadas nos servigos de saude. As a¢oes estdo previstas na
RDC Anvisa n° 36 / 2013, que determina a obrigatoriedade de uti-
lizagao de protocolo, bem como monitoramento e notificagao dos
indicadores, referentes a prética de higiene das maos em servigos
de saude. A vigilancia da prética da HM é de suma importancia
em Unidade de Terapia Intensiva (UTI), e em todo processo de
cuidado de uma instituigdo de saude, por ser comprovadamente
um fator determinante na prevengdo das IRAS. OBJETIVO:
Avaliar o consumo de preparagdo alcodlica para a higiene das
maos em uma UTI do Leste de Minas, entre julho de 2017 a agosto
de 2019. MATERIAL E METODOS: O Servico de Controle de
Infecgdo Hospitalar identificou a partir de busca ativa e avaliagdo
de relatorio emitido pelo setor de suprimentos, a necessidade de
intervengdo para que o consumo de 20ml por paciente-dia de dlco-
ol fosse mantido dentro do estipulado pela Organizagdo Mundial
de Satide (OMS). Foi criado pelo SCIH uma planilha, onde as co-
laboradoras do Servigo de Higienizagdo e Limpeza adicionam nas
respectivas datas a substitui¢do das almotolias, posteriormente a
planilha é comparada com o relatério dispensado pelo setor de
suprimentos. Todos os meses onde o consumo é abaixo do estipu-
lado o SCIH, realiza educagdo continuada in loco com apoio das
coordenagdes de enfermagem. RESULTADOS: A HM ¢é a medida
que reflete as agdes dos profissionais da equipe multidisciplinar
frente as oportunidades preconizadas pela Organizagdo Mundial
da Saude (OMS), principalmente na UTI. O monitoramento do
consumo em (ml) de dlcool por paciente-dia, realizado durante
0s 26 meses obteve uma média mensal de 24,70 ml por paciente-
-dia mensal. O primeiro monitoramento evidenciou um consumo
de 5,70 ml por paciente-dia, representando (71,5%) abaixo do
estipulado pela OMS. Considerando que a falta de adesdo envolve
medidas de qualificagio e capacitagdo da equipe multiprofissional,
o SCIH adotou estratégias de sensibilizagdo através de comuni-
cagdo interna, caixa reveladora, fixagdo de cartazes em murais e
sensibilizacdo in loco, tais agdes demonstraram um aumento no
consumo dentro dos percentuais recomendaveis pela OMS. CON-
CLUSAO: O monitoramento propiciou a criagio de estratégias e
agdes que viabilizaram a interagdo entre o SCIH e a Unidades de
Terapia Intensiva, nota-se a necessidade de maior compreensao e
efetivagdo da importincia da HM, apesar do aumento da adesdo nos
meses subsequentes as capacitagdes, percebe-se fragilidade e a neces-
sidade de envolvimento na realizagdo da técnica deve ser fortalecida.

ACOMETIMENTOS NEUROLOGICOS
SECUNDARIOS A NEUROSSIFILIS:
IMPORTANCIA DO DIAGNOSTICO
DIFERENCIAL E PERSPECTIVAS
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TERAPEUTICAS - RELATO DE CASO

Matheus Bronzon de Araiijo; Ana Luiza Queiroz da Silva
Lacerda; Christiano Gongalves de Aratijo.

Centro Universitario de Belo Horizonte, Belo Horizonte - MG
- Brasil.

INTRODUGAO: A infec¢do do sistema nervoso central
pelo Treponema pallidum define o quadro de Neurossifilis que,
classicamente, ¢ dividida em meningovascular e parenquimatosa.
Caracteriza-se por manifestagdes clinicas variadas, tornando o
diagnostico diferencial complexo. RELATO DE CASO: Relata-se
o caso de paciente do sexo masculino, 52 anos, caminhoneiro apo-
sentado, natural de Patrocinio. Diagnosticado com Neurossifilis
em 2013, diante de amaurose em olho esquerdo, ocasido em que
recebeu tratamento com penicilina G endovenosa (EV) durante
21 dias. Em setembro/2019 foi encaminhado pela infectologia ap6s
relato de cefaleia, ataxia e vertigem associada ao VDRL sérico em
indice 1:64. Foi iniciada internagdo hospitalar para tratamento
com Penicilina G Cristalina 4.000.000 UI de 4/4 horas por 14
dias. Liquor VDRL nio reagente, Proteinas 38 mg/dL, 10 células
mononucleares/mm’. Eletroneuromiografia MMII revelou poli-
neuropatia sensitivo-motora axonal moderada de evolugao cro-
nica e Ressonéncia lombo-sacral revelou alteragoes degenerativas
cronicas. DISCUSSAO: Baseado na histéria clinica do paciente,
o diagnostico da Neurossifilis é feito laboratorialmente através
dos resultados anormais encontrados na analise do Liquido Ce-
falorraquidiano (LCR). O tratamento adequado das fases iniciais
da sifilis previne a evolugdo natural da doenca e, somado a isso,
diminuem-se as chances de sequelas permanentes. Diante de seu
amplo espectro clinico, a Neurossifilis é conhecida como “a gran-
de imitadora”, uma vez que reproduz padrdes clinicos das mais
variadas doengas. Inicialmente, em sua fase meningo-vascular,
devido a grande quantidade de micro-infartos e diferentes tipos de
mielopatias, ¢ comum a ocorréncia de sinais neuroldgicos focais
em associagdo com manifestagoes de inflamagao meningea. Nessa
linha, com a progressdo da doenga, inaugura-se um quadro paren-
quimatoso que se divide em paralisia geral e tabes dorsalis. Nesse
momento, podem ocorrer manifestagdes psicoticas, atrofia Optica,
anomalias pupilares e acometimento das colunas posteriores da
medula espinhal, que resulta em perda progressiva da sensibilida-
de proprioceptiva e vibratoria. Para o tratamento da Neurossifilis
¢ preconizado, preferencialmente, a administragdo endovenosa de
penicilina G cristalina sob a dose de 3 a 4 mi UI, de 4 em 4 horas,
por 10 a 14 dias. CONCLUSAO: O caso demonstra a necessidade
de uma anilise clinica e epidemioldgica criteriosa, em especial
a0s pacientes que possuem varios sintomas neuroldgicos, a fim de
se evitar maiores repercussoes associadas a evolugdo da doenga.
Dado o exposto, é necessario um maior aprofundamento do tema
para que se ampliem as estratégias terapéuticas, facilitando e am-
pliando a adesdo ao tratamento.

AVALIACAO DO IMPACTO ECONOMICO
DAS INTERNACOES DAS DOENCAS
TRANSMITIDAS POR VETORES EM
MINAS GERAIS E NO BRASIL

Ricardo José Razera'; Ana Carolina Prioste de Oliveira’;
Ana Maria Alves de Paula®; Giulia de Assis Queiroz’; Li-
neker Fernandes Dias'; Stefan Vilges de Oliveira®.

1. Universidade Federal de Uberlandia, Uberlandia - MG - Bra-
sil; 2. Claretiano - Centro Universitario, Rio Claro - SP - Brasil;
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3. Universidade Federal do Mato Grosso, Rondondpolis - MT
- Brasil; 4. Universidade Federal de Uberlanida, Uberlandia -
MG - Brasil.

INTRODUGAO: Segundo a Organizagio Mundial de
Saude (OMS), as doengas transmitidas por vetores correspondem
a mais de 17% das doengas infecciosas no mundo, causando mais
de 700 mil mortes por ano. Nesse sentido, um Plano Global de
Agido para o Controle das Doengas Transmitidas por Vetores foi
proposto em 2018 pela OMS na tentativa de ampliar as estratégias
que buscam reduzir a morbimortalidade. No Brasil, essas doengas
se destacam com alta incidéncia, atingindo principalmente po-
pulacdes vulnerdveis. Ademais, essas mazelas vdo além do dano
individual e familiar, onerando os gastos ptiblicos. Em 2016, o
custo com arboviroses no Brasil foi de 374 milhdes, sendo Minas
Gerais (MG) o estado que mais gastou com doengas transmitidas
pelo Aedes Aegypti. Sendo assim, é importante analisar qual o
real impacto econdmico e indicadores epidemioldgicos como a
incidéncia e a mortalidade dessas doengas no pais e no estado de
MG. OBJETIVO: Avaliar o nimero das internagdes de doencas
transmitidas por vetores, valor total, valor médio de internagio,
média de permanéncia e a taxa de mortalidade no estado de Minas
Gerais e no Brasil. MATERIAL E METODOS: Foram analisadas
informagdes do Ministério da Satde obtidas por meio do Sistema
de Informagao Hospitalar do SUS (SIH/SUS), disponiveis no
portal eletronico do DATASUS. Foram avaliadas as seguintes
doengas no periodo de 2008 a 2018: febre amarela, dengue, ma-
léria, leishmaniose, esquistossomose e peste. RESULTADOS: Foi
constatado, em MG, um decaimento no numero de internagdes
advindas das doengas transmitidas por vetores, de 3.169 interna-
¢des em 2008 para 2.657 em 2018. Isso, contudo, ndo representou
um diminuigdo de custos, visto que houve um aumento de 68%.
O valor médio de cada internagéo saltou de R$ 345,75 em 2008
pra 692,63 em 2018. A média de permanéncia também aumentou
de 5,9 dias para 6,9 dias, bem como a taxa de mortalidade, que
foi de 1,04 em 2008 para 5,01 em 2018. No Brasil, as internagdes
cairam 71% no mesmo periodo, sendo que o estado de MG figura
em 5° posi¢ao em ordem decrescente. O custo nacional caiu em
57% no periodo, contrariamente a alta que se teve em MG, embora
o valor médio de internagdo e a média de permanéncia no pais
também tenham aumentado. A taxa de mortalidade saltou de 0,61
para 1,90. CONCLUSAO: De acordo com os dados analisados, o
ntmero de internagdes por doencas transmitidas por vetores no
estado de MG diminuiu acompanhado por um aumento no valor
total dos custos, contrariando a tendéncia nacional nos ltimos
10 anos de redugdo de internagdes e de custo. Contudo, o valor
médio de internacdo e a taxa de mortalidade aumentaram tanto na
esfera estadual quanto nacional. Assim, é necessario que se fagam
medidas em colaboragéo entre o setor de satide e os outros setores
atuantes para que, em uma abordagem integrada de profissionais
capacitados, sejam realizadas agoes baseadas em evidéncias para
diminuir o custo juntamente com o niimero de internagdes a
mortalidade principalmente no estado de MG.

AVALIACAO DO PERFIL DE
SENSIBILIDADE DOS MICRORGANISMOS
DAS INFECCOES RELACIONADAS A
ASSISTENCIA A SAUDE DAS UNIDADES
DE TERAPIA INTENSIVA DE UM
HOSPITAL FILANTROPICO
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Oscar Lara Rocha Junior'; Karla Livramento Mendonga de
Souza Oliveira?; Bianca Motta da Silveira®; Maite Pessanha
de Almeida Abreu’; Edmeia Tavares de Azevedo Pereira®;
Silvia Cristina Pereira Gomes’; Maite Ribeiro dos Santos
Barbosa’; Luiza Barroso Siqueira®; Fernanda Dias Fragoso®.
1. Santa Casa de Misericordia de Campos dos Goytacazes,
Campos dos Goytacazes - R] - Brasil; 2. Santa Casa de Mise-
ricérdia de Campos, Campos dos Goytacazes - RJ - Brasil; 3.
Faculdade de Medicina de Campos, Campos dos Goyacazes

- RJ - Brasil; 4. Faculdade de Medicina de Campos, Campos
dos Goytacazes - R] - Brasil; 5. Santa Casa de Misericordia de
Campos, Campos dos Goytacazes - RJ - Brasil; 6. Santa Casa de
Misericordia de Campos dos Goytacazes, Campos dos Goytaca-
zes - R] - Brasil.

INTRODUGCAO: As Unidades de Terapia Intensiva (UTIs)
caracterizam-se por concentrar pacientes gravemente enfermos
e que necessitam de suporte de vida, monitoragdo intensiva, que
sdo submetidos a procedimentos invasivos com maior frequéncia,
cenario que contribui para o aumento da resisténcia dos micror-
ganismos, dificultando o tratamento antimicrobiano. A analise
retrospectiva microbioldgica e do perfil de sensibilidade aos anti-
microbianos mostrou-se uma ferramenta importante para direcio-
nar melhores opg¢des terapéuticas empiricas enquanto as culturas
estdo em processamento. OBJETIVO: Avaliar o perfil etiologico
e de sensibilidade, geral e especifico, dos microorganismos das
IRAS nas UTIs, estabelecendo melhores opgoes de tratamento
antimicrobiano por sitio especifico, baseado nos maiores perfis
de sensibilidade. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de um
estudo transversal e retrospectivo. As amostras foram compostas
por 182 culturas positivas de IRAS nas UTIs (uma cardiolégica e
duas gerais) no periodo de janeiro a dezembro de 2018. Os critérios
de inclusdo foram culturas positivadas 48 horas apds procedimen-
tos invasivos realizados no hospital, excluindo-se aquelas que
positivaram antes desse prazo. Os resultados serdo apresentados
por frequéncia de ocorréncia no total das amostras e dividas em
tabelas de acordo com o sitio de infec¢do, sendo expressas em
nameros absolutos e valores percentuais. RESULTADO: Das 182
culturas positivas, 79 amostras estavam relacionadas & pneumo-
nia/ventilagio mecénica, 37 amostras relacionadas a infecgdo do
trato urindrio/cateter vesical de demora (ITU/CVD) e 66 amostras
relacionadas a infecgdo da corrente sanguinea laboratorialmente
confirmada. Nos resultados gerais, os microorganismos que pre-
valeceram nas amostras coletadas foram Pseudomonas sp. (51/182;
28,0%), e Klebsiella sp. (41/182; 22,5%). Nos resultados especificos
por sitios, obtivemos os seguintes dados: Pneumonia/ventilagao
mecanica prevaleceram Pseudomonas sp. (40/79; 50,6%) e Acine-
tobacter sp (11/79; 13,9%), na ITU/CVD prevaleceram Klebsiella
pneumoniae (13/37; 35,1%) e Escherichia coli (5/37; 13,5%), e na
infec¢do da corrente sanguinea laboratorialmente confirmada
prevaleceram Klebsiella pneumoniae (17/66; 25,7%) e S. coagulase
negativo (13/66; 19,6%). Baseado no perfil de sensibilidade, a
melhor opgdo terapéutica para Gram negativo foi polimixina B, e
para Gram positivo foram vancomicina ou linezolida. CONCLU-
SAO: Identificando o agente etiologico e estabelecendo um perfil
de sensibilidade, conseguimos padronizar o tratamento empirico,
visando uma conduta inicial assertiva em face da demora dos
resultados das culturas e antibiograma, contribuindo para a quali-
dade da assisténcia prestada ao paciente.

AVALIACAO DO PROCESSO
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DE ESTERILIZACAO EM
ESTABELECIMENTOS DE ASSISTENCIA
ODONTOLOGICA A PARTIR DE
INSPEQ()ES REALIZADAS PELA
VIGILANCIA SANITARIA DO ESTADO
DE MINAS GERAIS, CONSIDERANDO
METODO E PROTOCOLO DE VALIDACAO

Patricia Maria de Faria e Silva'; Jodo Paulo Haddad?; Cris-
tina Dutra Vieira®; Simone Gongalves dos Santos®.

1. Superintendéncia de Vigilancia Sanitaria / Ses-Mg, Belo
Horizonte - MG - Brasil; 2. Escola de Veterinaria - Ufmg, Belo
Horizonte - MG - Brasil; 3. Instituto de Ciéncias Bioldgicas -
Ufmg, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A autoclave, é o equipamento
recomendado para processamento por esterilizagao pela Resolugao
1559/2008 da Superintendéncia de Vigilancia Sanitaria (SVS/MG),
para os Estabelecimentos de Assisténcia Odontoldgica (EAOs) em
Minas Gerais. A partir de um projeto institucional de incentivo
a descentralizagdo das suas agdes, criado em 2012, a Vigilancia
Sanitdria do Estado de Minas Gerais (VISA/MG), em suas 28
Unidades Regionais de Satude (URS), implantou um formulario
da plataforma FormSUS para o monitoramento das inspe¢des
sanitdrias municipais, inclusive nos EAOs. O formuldrio, de
preenchimento obrigatério, é composto por perguntas que
incluem a presenga ou ndo de risco sanitério, determinante para
o preenchimento. As questdes especificas para EAOs, incluem a
presenga da autoclave e de um protocolo de validagio e registros,
fundamentais para a comprovagdo da efetividade do processo.
OBJETIVO: Avaliar o processo de esterilizagao em EAOs a partir
dos formularios provenientes de inspegdes realizadas pela VISA/
MG, considerando o método e o protocolo de validagao, que inclui
as manuten¢des preventivas e a realizacdo dos testes quimicos,
fisicos e biolégicos, nos anos de 2015 e 2016. METODOS: Apds
cada inspegdo sanitdria municipal, o fiscal preenche os dados de
identificagdo, a existéncia do risco sanitario e o tipo de estabeleci-
mento inspecionado. As questdes especificas subsequentes s6 sio
respondidas se for considerado risco sanitario existente. De um
total de 7.029 (2015) e 6.810 (2016), foram analisados 4.106 (2015)
e 3.620 (2016) com risco sanitdrio. RESULTADOS: A autoclave,
estava presente em 3.658 notificagdes (89,09%) em 2015 e em 3.290
(90,88%) em 2016. Quanto a existéncia de um protocolo de valida-
¢do da esterilizagdo e respectivos registros, foi constatado um total
de 1.749 notificagoes (47,81%) em 2015 e em 1.671 (50,79%) em
2016, contendo esta informagao. CONCLUSOES: A esterilizacio
em autoclave ainda ndo atinge 100% de abrangéncia dos EAOs.
A auséncia de um protocolo de validagdo com testes especificos
constitui fator critico de risco, pela ndo comprovagdo da eficacia
da esterilizagdo do instrumental contaminado. Palavras-chave:
Vigilancia Sanitaria, Odontologia, esterilizagdo, validagao.

AVALIAR O BENEFICIO DA REDUCAO
DE BIOFILME ORAL ATRAVES DA
ACAO MECANICA COM ESCOVACAO NA
PREVENCAO PNEUMONIA ASSOCIADA
A VENTILACAO MECANICA.

Terezinha Lucia Lopes.
Hec, Vitoria - ES - Brasil.
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INTRODUGAO: A intubagio endotraqueal e a ventilagio
mecanica (VM) sdo medidas terapéuticas muito utilizadas em
Unidades de Terapia Intensiva (UTI) e podem salvar a vida de
doentes criticos. Entretanto, essas intervengdes também podem
ser deletérias aos pacientes, sendo a pneumonia associada a ven-
tilagdo mecénica (PAVM) uma das complicagdes mais comuns.A
pneumonia associada a ventilagdo mecénica é uma das infecgoes
de maior importancia epidemioldgica no ambiente de cuidados
intensivos,representa cerca de 15% das Infec¢oes relacionadas a
assisténcia 4 satide nas Unidades de Terapia intensiva, a mortalida-
de varia entre 20 e 60%, com pior progndstico entre os idosos, au-
menta custos nos sistemas de saiide de maneira significativa, com
permanéncia prolongada em leito de unidade critica, terapéutica
antimicrobiana, entre outras complicagdes. OBJETIVO: Estudar
o beneficio da redugéo de biofilme através da agdo mecénica com
escovagdo na prevengdo PAVM. Avaliar os efeitos dos cuidados de
higiene oral sobre a incidéncia de pneumonia associada a ventila-
¢do mecanica (PAVM) em pacientes criticos, em uso de ventilagio
mecénica, em unidades de terapia intensiva (UTIs). METODO:
Trata-se de um estudo de Coorte prospectiva. Acompanhamento
diario das boas praticas para prevengao de PAVM em todos os pa-
cientes ventilados mecanicamente no periodo de Novembro/2018
4 Maio/2019 com énfase na higiene oral, com escovagio (avaliagdo
qualitativa e quantitativa da técnica de escovagdo),com e sem
utilizagdo de clorexidina. RESULTADOS: Foram incluidos no
estudo 147 pacientes, onde 73 foram submetidos 4 higiene oral
com escovagdo 4 X dia, e ndo utiliza¢do de clorexidina veiculo oral
0,12%(GHG) e 74 pacientes foram submetidos 4 higiene oral com
escovagdo 4x dia com uso de CHG veiculo oral. Registramos 1
evento de PAVM (pneumonia relacionada & Ventilagdo Mecanica
em cada grupo. CONCLUSAO: Nosso estudo corrobora com
o que vem aparecendo em publicagdes recentes, a efetiva preven-
¢d0 de PAVM relacionada ao cuidado oral, é a remogio de biofilme
por fricgdo mecénica e ndo a mera utilizagio de antisséptico oral.
Mais estudos precisam ser desenvolvidos para melhor elucidagao.

BIOSSEGURANCA E PREVENCAO DAS
INFECCOES HOSPITALARES

Luciley Aurea da Costa’; Liliane Oliveira Dias Fernandes’;
Claudia Rosane Pinto Braga'.

1. Faminas Bh, Belo Horizonte - MG - Brasil; 2. Pitagoras, Belo
Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A grande maioria dos profissionais da
area de satde, tendo destaque os de enfermagem, estio submetidos
a diversas situagdes de riscos como bioldgicos nos ambientes de
trabalho. Essa tematica constitui em um campo de conhecimento,
praticas e agdes técnicas, com preocupagdes sociais e ambientais,
destinados a conhecer e controlar os riscos que o trabalho pode
oferecer ao ambiente e a vida (ANDRADE; SANA, 2009). A
biosseguranga esta relacionada ao conjunto de precaugées padrao
bem como de agdes voltadas para a prevengdo, minimizagao ou
elimina¢do de riscos inerentes as atividades profissionais (TEI-
XEIRA; VALLE, 1996). Na pratica, nem todos os profissionais de
saide que atuam em ambientes semi-criticos ou criticos adotam
as medidas de biosseguranga necessarias a sua protegao durante a
assisténcia que realizam, o que pode ocasionar agravos a sua saude
e a do cliente sob seus cuidados (CORREA; DONATO, 2010).0B-
JETIVO: Compreender o conhecimento e a importincia dada a
Biosseguranga no ambiente hospitalar. METODOLOGIA: Trata-
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se de uma revisdo bibliografica a respeito de biosseguranga
e prevengao das infec¢oes. DESENVOLVIMENTO: Apos as
pesquisas podemos entdo responder questoes sobre os meios de
contaminagdo e suas precaugdes. Precau¢des por modo de trans-
missdo: No ambiente hospitalar, a transmissdo de microrganis-
mos ocorre na maioria das vezes por contato, por via aérea e pela
exposi¢do a sangue e liquidos corporais ou indiretamente, através
de um vetor ou fomite. Precau¢des para transmissao através de
contato: Os microrganismos podem ser transmitidos de uma pes-
soa a outra através do contato com a pele ou mucosa. Precau¢des
para transmissdo por via aérea ou respiratdria: A transmissao de
microrganismos por via aérea ou respiratdria é dividida em trans-
missdo por goticulas ou por aerossdis. Transmissao por goticulas:
Ocorre através do contato préximo com o paciente, por goticulas
eliminadas pela fala, tosse, espirros e realizagdo de procedimen-
tos como a aspiragao de secregoes. Transmissdo por aerossdis:
Ocorre por particulas eliminadas durante a respiragao, fala, tosse
ou espirro que quando ressecados permanecem suspensos no
ar, podendo permanecer por horas, atingindo outros ambientes,
inclusive dreas adjacentes, pois podem ser carreadas por correntes
de ar. CONCLUSAO: Diante das observagdes da disseminagio de
patdgenos no ambiente hospitalar, faz-se necessario maior conhe-
cimento e controle das fontes. Para que as agoes de biosseguranga
sejam efetivas é necessario que todos os envolvidos em atividades
de risco estejam devidamente informados acerca das diretrizes
atuais, bem como aptos a coloca-las em pratica de maneira correta.
Faz-se necessdrio que as instituigdes ponham em prética as agoes
voltadas & Biosseguranga, visto que, os profissionais precisam
entender a importancia, propositos e agdes da Biosseguranga, pois
o enfermeiro, no setor atuante, é co-responsavel pela seguranga
ocupacional de toda a equipe.

BOLETIM EPIDEMIOLOGICO DE
ACIDENTES DE TRABALHO COM
MATERIAIS BIOLOGICOS NO MUNICIPIO
DE GOVERNADOR VALADARES ENTRE
2010 E 2018

Laura Martins Curtinhas; Aline de Souza Queiroga; Bianca
Sarria; Carolina Guimaraes Caetano; Fillipe Laignier Ro-
drigues de Lacerda; lara Arruda dos Santos; Luana Barbosa
Sansao; Isis de Freitas Espechit Braga.

Universidade Federal de Juiz de Fora Campus Governador
Valadares, Governador Valadares - MG - Brasil.

INTRODUGAO: O ambiente de trabalho do setor da satde
oferece variados riscos aos trabalhadores. Dentre os riscos aos
quais os profissionais de saude estdo expostos em seu ambiente de
trabalho, destacam-se os bioldgicos, principais geradores de peri-
culosidade e insalubridade neste setor (CARVALHO; LUZ, 2018).
Os acidentes provenientes da exposigio a materiais bioldgicos
sd0 graves por suas potenciais consequéncias para o trabalhador.
Podem ocorrer por via percutinea, por materiais perfurocortan-
tes, por meio de mucosas ou contato cutdneo. Além do trauma
decorrente do acidente, os ferimentos com materiais perfurocor—
tantes podem transmitir mais de 20 patdgenos, sendo os virus do
HIV, hepatites B e C os de maior importancia epidemioldgica.
(MIRANDA et al.,, 2011). OBJETIVO: Analisar as caracteristicas
dos acidentes de trabalho com material biolégico no municipio
de Governador Valadares, entre 2010 a 2018. MATERIAL E
METODO: Foi realizado um estudo descritivo, transversal, de
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abordagem quantitativa, por meio de consulta ao Sistema de In-
formagdo de Agravos de Notificagdo (SINAN) no periodo de 2010
a 2018. A populagio estudada foram os profissionais que atuam
no municipio de Governador Valadares e estio expostos direta
ou indiretamente ao risco de exposi¢do a materiais biologicos. As
varidveis analisadas foram: sexo, faixa etdria, tipo de exposi¢éo,
circunstancia do acidente, resultados de exames do acidentado,
conduta no momento do acidente e evolugio do caso. RESUL-
TADOS: Foi possivel observar um maior nimero de acidentes na
faixa etdria de 20 e 39 anos de idade, correspondendo a 65,4% do
total. Houve exposi¢do mais frequente entre mulheres em todas
as faixas etdrias, representando 78,4% de todos os profissionais
analisados. A exposigdo percutinea (69,7%) predominou, segui-
da do acidente em pele integra (27,4%). Do total de casos, 20,6%
tiveram seu tipo de exposigdo ignorado. Sobre as circunstancias
do acidente 39,8% foi em procedimento considerado invasivo;
20,7% ocorreu por descarte inadequado do material contaminado
e 3,4% por manipulagdo do objeto perfurocortante. Mais de 50%
das fontes ndo foram notificadas quanto a testagem de qualquer
material bioldgico, e entre as que foram, mais de 13% nao foram
testadas para HIV, mais de 32% para hepatite B e mais de 35% para
a hepatite C. Quanto a conduta adotada diante dos profissionais
acidentados, a quimioprofilaxia nao foi indicada em 37,8% dos aci-
dentes. Quando indicada, foi recusada apenas por 0,3% dos casos.
CONCLUSAO: O risco de contaminagio durante a manipulagio
de material biologico no trabalho ¢ influenciado por fatores am-
bientais e sociais. Outrossim, o impacto dos acidentes por material
biolégico ¢ consideravel tanto na saude do trabalhador quanto no
sistema de saude como um todo. Sendo assim, ¢ imprescindivel
que medidas de prevengdo sejam estabelecidas nas trés esferas
distintas: a individual (PAS), a institucional (institui¢des empre-
gadoras) e a governamental (municipal, estadual e federal).

BRUCELOSE HUMANA : A IMPORTANCIA
DA NOTIFICACAO DA DOENCA
NEGLIGENCIADA

Renata Calheiros Silva; Irma da Silva Barbosa Santos.
Ccm-Hsp, Muriaé - MG - Brasil.

INTRODUCAO: A Brucelose é uma zoonose causada por
bactérias do género Brucella conhecida também como febre do
Mediterrineo, transmitida através do contato direto ou indireto
com animais infectados ou produtos lacteos ndo pasteurizados. A
doenga de carater ocupacional e de distribuigdao universal mani-
festa-se através de sintomas inespecificos como cefaleia, calafrios,
febre, sudorese, anorexia e desordens osteo-musculares através de
lombalgias, o que torna a patologia subnotificada e de dificil diag-
noéstico. OBJETIVO: Promover a o conhecimento sobre a doenga
e a cultura de notificagdo compulséria entre os profissionais de
saude para a investigagdo dos usudrios portadores de fatores de
risco para a Brucelose. METODOS: Através da identificagio dos
sinais e sintomas inespecificos para doenga, aliados ao vinculo epi-
demioldgico apresentado pelo o paciente com a fonte de infecgao
para a mesma, chamou-se a aten¢do para as medidas de vigilancia
em saude. Sendo assim, foi realizada a notifica¢do de um caso sus-
peito para Brucelose de um paciente do sexo masculino, 36 anos,
residente na zona rural de Ervélia/MG, cuja ocupagio é a retirada
de leite, admitido em 02/07/2019 sob os cuidados do servigo de
ortopedia de um hospital geral de Muriaé/MG, com queixa de dor
em coluna lombar, mialgia, anorexia, sudorese e febre ha cerca
de 20 dias. RESULTADOS: A partir da notificagdo, foi possivel
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a coleta de sorologia para Brucelose IgM e Rosa bengala, todos
reagentes e logo, instituir o tratamento especifico para a patologia.
CONCLUSAO: A Brucelose é uma doenga de pouca visibilidade
e subnotificada. Ressalta-se a importéancia da disseminagdo do co-
nhecimento sobre a zoonose entre os profissionais de satide para a
realizagdo da notificagdo compulsdria em tempo habil, garantindo
um diagndstico precoce e o comprimento das etapas de investiga-
Gdo, tratamento, acompanhamento e encerramento de casos.

BRUCELOSE HUMANA EM UM HOSPITAL
GERAL DE MURIAE - MG, BRASIL:
RELATO DE CASO

Renata Calheiros Silva; Irma da Silva Barbosa Santos.
Ccm-Hsp, Muriaé - MG - Brasil.

INTRODUGAO: Zoonose de distribuigio universal cau-
sada por bactérias do género Brucella e conhecida como febre
ondulante, a Brucelose Humana ¢ transmitida pelo contato com
fluidos de animais infectados e ingesta de leite ndo pasteurizado.
Doenga ocupacional considerada pela Organizagao Mundial de
Saude de grande impacto na saude publica com potencial para
bioterrorismo devido ao quadro clinico inespecifico representado
por adinamia, calafrios, sudorese, febre, anorexia e alteragoes em
dreas osteo-articulares como dor em coluna lombar, configurando
relevante patologia para o servigo de vigilancia, dada a dificuldade
diagnostica por ser pouco suspeitada. OBJETIVO: Propagar co-
nhecimentos acerca da Brucelose entre os profissionais de satide a
fim de otimizar a investiga¢do dos usuarios portadores de fatores
de risco para a zoonose, nas institui¢oes de satide. METODOS:
Relato de Caso: R. L. S., sexo masculino, 36 anos, residente da
zona rural em Ervélia/ MG, cuja ocupagdo é a retirada de leite, foi
admitido em 02/07/2019, aos cuidados do servigo de ortopedia e
traumatologia de um hospital geral de Muriaé/ MG, com queixa
principal de lombalgia seguidos de mialgia, anorexia, emagre-
cimento, sudorese e febre. RESULTADOS: Solicitado sorologia
para brucelose IgM e Rosa bengala para a investigagdo no labo-
ratério central da Secretaria Estadual, resultados reagentes. Ini-
ciado apds, tratamento especifico com antibioticoterapia venosa.
CONCLUSAO: A Brucelose é uma doenga de pouca visibilidade
e que acarreta em relevantes problemas sanitarios e de satide pu-
blica, destacando-se no cendrio ocupacional com importante
morbidade humana. Ressalta-se a importancia do conhecimento
dos fatores de risco pelos profissionais de satide acerca da zoonose.

CAMPANHA DE HIGIENIZA(;AO DAS
MAOS: OPERACAO MAOS LIMPAS 2019

Denise de Oliveira Silva Andrade’; Lara Ribeiro Barcelos?;
Juarez Alves Rodrigues®; Marcos Vinicius de Assis Meneses®;
Cleidson Pimenta Costa’; Leonardo de Araiijo Agostinho’;
Jenifer Anastdcio do Amaral’; Cristina Ramos Correia
Costa’; Raquel Pereira Medeiros’; Maria Aparecida Costa
Alves da Silva’; Sheila Aparecida Ribeiro Furbino®; Junea
Garcia de Oliveira Ferrari®; Thatiane Dantas Dias Lucca®;
José Lucca Netto’.

1. Hospital Sdo Lucas de Governador Valadares, Governador
Valadares - MG - Brasil; 2. Hospital Sdo Lucas, Governador
Valadares - PA - Brasil; 3. Hospital Sao Lucas, Governador
Valadares - MG - Brasil; 4. Universidade Vale do Rio Doce,
Governador Valadares - MG - Brasil.
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INTRODUGAO: Cerca de 30% dos eventos de Infecgdes
Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS), sio considerados
preveniveis por medidas basicas, sendo a higienizagido das méos
(HM), com é4gua e sabdo ou alcool a 70% (gel ou glicerinado) a
medida mais simples e efetiva e de menor custo. Para que o aper-
feigoamento e crescimento do desenvolvimento sejam integrais, é
necessario aprimoramento constante. OBJETIVO: Relatar a expe-
riéncia, da utilizagdo de estratégias de incentivo a HM, utilizadas
durante campanha em comemoragido ao dia mundial de Higie-
nizagdo das Maos 2019. MATERIAL E METODOS: Trata-se de
um estudo descritivo baseado na Campanha de Higienizagdo das
Maos 2019, realizada pelo Servigo de Controle de Infec¢do Hospi-
talar de uma instituicao Privada do Leste de Minas. As atividades
de vigilancia epidemioldgica e importancia da Higienizagio das
Maos sdo baseados em artigos e bibliografia pertinentes ao tema.
O hospital realiza anualmente campanhas de HM, sempre adotan-
do metodologias diferentes, buscando a interagéo e efetividade da
pratica, a campanha foi realizada entre os dias 06 e 10 de maio 2019
e o tema escolhido foi “Operagdo Maos Limpas 2019"As estratégias
de incentivo 2 higienizacdo das méos foram cartazes estilizados
onde os colaboradores adicionavam em Tags em formato de méos
frases de incentivo a pritica, roleta da higieniza¢éo, caixa revela-
dora, sorteio de brindes, mural para fotos de MDF e fantoches.
Realizaram a pratica individualmente 170 colaboradores, foram
distribuidos certificados para a melhor pratica realizada na equipe
meédica e equipe de enfermagem. RESULTADOS: Apesar da inte-
ragdo dos setores envolvidos, percebe-se fragilidades na realizagdo
dos 5 momentos, sendo necessario reforgar o uso do alcool em gel
nas abordagens acompanhadas. A convite da Secretaria do Estado
de Saude de Minas Gerais, o Hospital foi encorajado a realizar
campanhas educativas internas, com o objetivo de reforgar os
principais momentos em que os profissionais de satide devem rea-
lizar a Higienizagao das Maos e convidado a participar e concorrer
as 10 melhores fotos referentes a campanha em comemoragao a es-
se dia e ao dia nacional de controle de infecgdes. Participaram do
concurso 18 hospitais, 10 fotos foram selecionadas com o critério
criatividade e 04 foram premiadas, sendo estas: 1° lugar Hospital
Sdo Lucas de Governador Valadares, 2° lugar Hospital das Clinicas
Samuel Libanio, 3° Hospital Risoleta Tolentino Neves e 4° lugar
Santa Casa de Misericérdia de Monte Santo. CONCLUSAO: A
estratégia de se modificar a realidade atual através do ludico, gerou
vinculo entre os profissionais, possibilitou ampliar a importancia
e expor solugdes trazidas pelos colaboradores de forma imediata,
permitindo repensar estratégias de mudangas sobre como incorporar
essa tatica no cuidado de enfermagem e demais setores de apoio.

CANULAS DE LIPOASPIRAGAO: RISCO
DE TRANSMISSAO DE INFECCAO

Ruibia Knobeloch dos Santos'; Carmen Pozzer?; Célia

Maria Rabaioli'; Roberta Souza'; Suyan Gehlm Ribeiro dos
Santos'; Lindayane Debom Motta’; Rita Catalina Aquino
Caregnato'.

1. Ufcspa, Porto Alegre - RS - Brasil; 2. Santa Casa, Porto Alegre
- RS - Brasil; 3. Hospital Moinhos de Vento, Porto Alegre - RS

- Brasil.

INTRODUGAO: A busca pela seguranga do paciente, passa
pela andlise de evidéncias da eficicia dos processos empregados
no preparo dos materiais utilizados para o atendimento do pa-
ciente. A literatura aponta a limpeza como etapa fundamental no
reprocessamento de materiais, visto que, a presenca de sujidade no
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material reprocessado, resulta em falha de todo o processo. Ob-
jetivo: Avaliar a eficdcia da limpeza automatiza, pela lavadora
ultrassonica, das canulas de lipoaspiragdo de 4,0mm, através da
visualizagao de sujidade interna, com o aparelho de microscopia
proprio para canulados (Stericam) e o rastreamento de cepas so-
breviventes de Staphylococcus aureus, por andlise microbioldgica.
MATERIAS E METODOS: Estudo experimental, realizado em
um Centro de Materiais e Esterilizagdo (CME), e no Laboratdrio
de Microbiologia de um, Complexo Hospitalar localizado em
Porto Alegre/RS. Amostra constituida por 14 canulas de 4,00mm.
A coleta de dados ocorreu em nove etapas, a saber: sele¢do e
identificagdo; limpeza automatizada; inspecdo visual externa e
interna; reprocessamento das canulas; impregnagio de Staphylo-
coccus aureus ATCC 25923 e Soil Test; secagem das cénulas;
limpeza automatizada pos impregnagao; lavagem em meio Caldo
Soja Tripticaseina (TSB) e cultivo em Agar Padrio de Contagem
(PCA); e inspe¢do com o aparelho de microscopia proprio para
canulados. RESULTADOS: Iniciou-se a pesquisa com uma po-
pulagdo de 22 canulas de lipoaspiragdo de 4.00mm disponiveis na
institui¢do. Na primeira etapa, as cAnulas foram selecionadas ao
acaso recebendo identificagdo individual por marcagoes com fitas
coloridas, sendo numeradas de 1 a 22. Em seguida, procedeu-se a
limpeza automatizada das canulas, completando a segunda etapa.
Na inspegdo visual interna e externa aplicou-se os critérios de
exclusdo: sujidade aparente, impregnada, com possivel contami-
nagdo e sem possibilidade de desincrustagdo e/ou desgaste; sendo
excluidas oito canulas. A etapa do reprocessamento do material
assegurava que as canulas estavam seguras para o proximo passo,
a impregnagdo das bactérias Staphylococcus aureus ATCC 25923
e do Soil Test. Apds a impregnagdo as canulas foram submetidas
a secagem por 24h e apds foram encaminhadas para lavadora
ultrassonica, estando prontas para as etapas finais do método.
Ao realizar o cultivo das amostras das canulas no laboratério de
microbiologia, evidenciou-se que todas apresentaram recuperagio
de Staphylococcus aureus vidveis e na inspe¢do interna com o
aparelho de microscopia para canulados, visualizou-se em cinco
canulas a presenca de sujidade. CONCLUSOES: Néo ¢ possivel
garantir a eficdcia da limpeza automatizada pela lavadora ultras-
sonica, das canulas de lipoaspiragao, incluidas no estudo, devido
aos resultados positivos para presengas de sujidade em cinco das
canulas inspecionadas e de microrganismos vidveis, recuperados
nas 14 canulas.

A CONTRIBUICAO DOS ALUNOS DO
CURSO DE MEDICINA AOS PACIENTES
PORTADORES DE FERIDAS: UM
RELATO DE EXPERIENCIA DURANTE O
INTERNATO NA ATENCAO PRIMARIA

Gabriel Brum Issa Kassab; Pedro Henrique Rocha Rezende;
Magnania Cristiane Pereira da Costa.

Faculdade de Medicina de Diamantina, Diamantina - MG -
Brasil.

INTRODUGAO: a assisténcia ao paciente portador de
feridas é uma tarefa constante das equipes de satide da familia. O
vasto numero de coberturas disponiveis no mercado e a limitagao
de recursos na aten¢do primdria formam um contraste no manejo
destes pacientes e uma das atribui¢cdes da academia é contribuir
com a troca de experiéncias entre servigo e ensino. OBJETIVO:
realizar o relato de experiéncia da execugdo de uma capacitagio
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com abordagem interdisciplinar oferecida pelos alunos do curso
de medicina, durante o internato em medicina de familia e comu-
nidade, sobre a importincia da assisténcia interdisciplinar ao pa-
ciente portador de feridas na atengdo priméaria em um municipio
do Vale do Jequitinhonha, idealizado por dois académicos do 11°
periodo e executado com o auxilio de preceptores e funcionarios
do Ncleo de Apoio a Saude da Familia. METODOS: tratou-se
de uma capacitagdo voltada para a equipe da atengdo primdria do
municipio, composta por médicos, enfermeiros, técnicos de enfer-
magem, agente comunitarios de satide, nutricionista, psicélogo e
fisioterapeuta. Foram abordados os seguintes temas: (i) aspectos
psicolégicos, (ii) suporte nutricional, (iii) fundamentos biolégicos,
(iv) controle microbiologico e (v) terapias de uso topico. O foco
na realidade e na ocupagdo de cada profissional frente ao paciente
portador de feridas foi uma preocupagdo constante durante os
encontros. RESULTADOS: no primeiro dia, foi aplicado um
questionario composto por 15 questdes objetivas sobre os assuntos
que seriam abordados no curso. O propésito era sensibilizar sobre
a necessidade de aprimoramento continuo, abordagem interdis-
ciplinar e do conhecimento técnico atualizado para a prestagdo
de um cuidado seguro. Em seguida, os assuntos foram traba-
lhados através de aulas tedricas pelos académicos e profissionais
convidados especialistas na drea. Durante o projeto foi proposto
o desenvolvimento de um resumo dos assuntos abordados e dis-
cutidos em equipe. Atualmente os autores estdo confeccionando
um guia, denominado “Manual de assisténcia aos pacientes
portadores de feridas para a atengdo primdria: uma abordagem
interdisciplinar” que sera amplamente divulgado na comunidade
local, regional e académica. No tltimo encontro, o questionario
inicial foi reaplicado para verificar o progresso dos participantes.
Posteriormente foram avaliados os resultados e discutidos com a
equipe, esclarecendo duvidas que ainda persistiram sobre o tema.
CONCLUSAO: a rotina de atendimento na atengio primdria
a saude é permeada por particularidades. Desenvolveu-se uma
capacitagdo voltada a toda a equipe de saude, com o cuidado em
abordar as competéncias de cada profissional frente ao paciente,
reforgando sempre a importancia do trabalho interdisciplinar.
Ao fim do projeto, foram recebidos feedbacks positivos acerca
do trabalho desenvolvido e plantada a semente da relevancia dos
trabalhos baseados prevengao e controle das Infecgdes relacionada
a assisténcia a satide também na atengdo primaria.

ACURACIA DO TESTE XPERT°MTB/RIF
NO DIAGNOSTICO DA RESISTENCIA A
RIFAMPICINA EM UM HOSPITAL DE
REFERENCIA TERCIARIA

Valéria Martins Soares'; Diana Manzi Viegas®.

1. Hospital Julia Kubitschek - Fundagao Hospitalar do Estado
de Minas Gerais, Belo Horizonte - MG - Brasil; 2. Hospital Julia
Kubitschek/Fundagdo Hospitalar do Estado de Minas Gerais,
Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: Em 2010, a Organizagio Mundial de Sat-
de recomendou o uso do Xpert MTB/ RIF (Cepheid, Sunnyvale,
EUA), um teste rapido e totalmente automatizado de amplificagdo
de 4cidos nucléicos em tempo real. O método detecta simultane-
amente o complexo Mycobacterium tuberculosis e a resisténcia a
rifampicina por meio da detec¢do das mutagdes mais comuns no
gene rpof3, em aproximadamente 2 horas. No Brasil, em 2014, o
Ministério da Saude incorporou a utilizagdo do Xpert MTB/ RIF
na rotina de alguns laboratérios no pais. OBJETIVO: Avaliar a
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acuracia do teste Xpert MTB/RIF para a detecgdo da resisténcia
a rifampicina em amostras respiratdrias de paciente atendidos no
Hospital Julia Kubitschek (HJK) da Fundagao Hospitalar do Esta-
do de Minas Gerais (FHEMIG), referéncia tercidria no tratamento
da TB e TB resistente. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de
um estudo descritivo de cardter retrospectivo realizado em 264
amostras de conveniéncia que foram analisadas por meio do
teste Xpert MTB/RIF, no periodo de Dezembro de 2014 a Maio
de 2019, no HJK/FHEMIG. Para o cdlculo da acuricia, o teste de
sensibilidade aos antimicrobianos pelo método das Proporgoes
ou pela cultura automatizada BD-MGIT 960 (Becton Dickinson,
EUA) foi considerado o método padrdao. RESULTADOS: Nio
houve resultados discordantes para a rifampicina entre o método
molecular e o teste de sensibilidade fenotipico. Entre as amostras
incluidas no estudo, 226/264 foram sensiveis e 38/264 resistentes
em ambos os testes. Com relagao as 38/264 amostras resistentes,
37/38 também foram resistentes a isoniazida pelo método padrao
e apenas 1/38 foi monoresistente a rifampicina. CONCLUSAO:
O teste molecular Xpert MTB/ RIF apresentou excelente acuracia
para a detecgdo rapida da resisténcia a rifampicina e este firmaco
pode ser considerado um marcador para cepas multirresistentes
de Mycobacterium tuberculosis (TB-MDR) no HJK.

ADESAO A HIGIENIZACAO DAS MAOS
EM UM HOSPITAL DE ENSINO DA ZONA
DA MATA DE MINAS GERAIS

Renata Fiuza Cruz'; Bruna Arethusa Costa Fréis Canedo’;
Flavia Cristina Rodrigues'; Anna Stephany Pereira dos
Santos’; Bruna Monteiro Corréa de Oliveira’; Milena Limp
Mourdo Ruffo Carolina de Oliveira Baumgratz’; Thiago
Cesar Nascimento®.

1. Hu-Ufjf/Ebserh, Juiz de Fora - MG - Brasil; 2. Ufjf, Juiz de
Fora - MG - Brasil.

INTRODUGAO: As Infec¢des Relacionadas a Assistén-
cia a Saude (IRAS) sdo infecgdes que se manifestam durante a
internagao ou apds um procedimento assistencial. No Brasil, as
IRAS ocorrem em quase 14% das internagdes e, portanto, torna-se
necessario investir em agdes de prevengdo capazes de promover
melhorias na assisténcia a saude. Neste contexto, a adesdo dos
profissionais de satde a higiene das méaos ¢ uma medida de baixo
custo e eficiente na preven¢do das IRAS. OBJETIVO: Avaliar a
adesdo 4 higienizagdo das maos em um hospital de ensino da Zona
da Mata de Minas Gerais no periodo de janeiro a dezembro de
2018. METODOLOGIA: Os dados foram coletados de janeiro a
dezembro de 2018 através do formuldrio de observagao da ANVI-
SA (2008) nos setores de internagao do hospital. As informagdes
obtidas foram exportadas e analisadas no programa Microsoft
Office Excel através de calculo percentual simples (A¢des/Oportu-
nidades). RESULTADOS: Em relagao a média anual estabelecida
(270%), os setores de maior adesdo foram Transplante de Medula
Ossea (95%), Pediatria (90%), Cirurgia da Mulher (75%), Cirurgia
do Homem e CTI (74%) e Medicina do Homem (73%). O setor
de Medicina da Mulher foi o inico que apresentou porcentagem
meédia anual abaixo da meta (59%). DISCUSSAO: Os resultados
médios acima da meta de adesdo representam uma perspectiva
positiva na sensibilizagdo dos sujeitos para a importancia de
boas praticas de precaugdo na manutencdo da qualidade da
assisténcia.O setor de Medicina da Mulher é proporcionalmente
maior em comparagdo aos demais locais do hospital, assim sendo,
nota-se que por equivaléncia foram submetidos a observacdes
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mais vezes e com um nimero maior de profissionais distintos.
Em contrapartida, o setor de TMO abriga um nimero minimo
de pacientes e profissionais em servi¢o, de modo que a observagao
abrangeu de maneira equipolente. O baixo grau de adesio em
janeiro incumbiu um panorama desafiador para o SCIH, por esta
razdo houve maior investimento nas préticas educativas com o
intuito de sensificar os profissionais para a necessidade de praticas
de higiene das maos como forma de prevengdo das IRAS. Tal
como, o alto indice de adesdo no més de junho se refere ao periodo
em que os profissionais da institui¢ao referida foram capacitados
nos treinamentos do Servigo de Controle de Infecgdo em carater
obrigatério, mostrando o impacto proficuo das atividades do
setor. CONCLUSAO: Os dados obtidos representam o perfil do
corpo profissional da institui¢do hospitalar avaliada em relagdo
a higienizagdo das maos para a prevengio de IRAS, permitindo
monitorar as boas praticas assistenciais de controle de infecgdo
e subsidiando as intervengdes necessarias para a manutengao da
qualidade da assisténcia. Embora os resultados sejam favoraveis,
demonstram a importancia em aprimorar as agoes do SCIH em
consonéncia com a qualidade da assisténcia a saude.

ERITEMA MULTIFORME ASSOCIADO
A INFECCAO PELO VIRUS DA DENGUE:
RELATO DE CASO

Maressa Sales Valentim; Tamara Resende Costa; Luccas
Fillipe Campos Coelho; Bruna Araiijo Motta; Miriam Cldu-
dia Cardoso dos Santos Margal; Patricia Maria Marques
Pimenta.

Hospital Universitario Ciéncias Médicas, Belo Horizonte - MG
- Brasil.

INTRODUGAO: A dengue é uma doenga infecciosa
febril classificada em grupos de risco de acordo com os sinais e
sintomas. Manifestacdes clinicas mais comuns sio: febre, mial-
gia, dor retro-orbitaria e exantema. O envolvimento da pele ¢
comum, sendo observado manifestagdes hemorragicas como
petéquia, purpura e equimose. Também pode afetar varios 6rgaos,
provocando alteragdes hepaticas, renais, neurolégicas, com
relatos e descricdo de manifestagdes atipicas como encefalopatia,
encefalite, hepatite fulminante, entre outras. OBJETIVO: Relatar
um caso de infecgdo do virus da dengue, com manifestagdo de
lesdes cutaneas atipicas, caracteristicas de eritema multiforme.
MATERIAIS E METODOS: Realizado revisio de prontuario,
entrevista com o paciente e revisdo da literatura. RESULTADOS:
Paciente do sexo feminino, 57 anos, procurou atendimento
médico em Unidade de Pronto Atendimento apresentando
mialgia, mal estar, artralgia leve, febre, hiporexia e vomitos sem
elementos anormais. Apresentou lesdes cutineas em tronco,
membros superiores e inferiores 5 dias apds inicio dos sintomas,
caracterizadas por placas eritemato-purptricas associadas a
ardéncia e prurido. Exames laboratoriais sugestivos de infecgdo
viral aguda. Encaminhada para Unidade de Terapia Intensiva
do Hospital Universitario Ciéncias Médicas instdvel hemodi-
namicamente, em uso de drogas vasoativas, mantendo bom
padréo respiratorio, sem necessidade de intubagdo orotraqueal.
Exames de propedéutica evidenciando aumento do hematocrito,
leucocitose com neutrofilia, plaquetopenia e aumento de transa-
minases hepdticas. Hemocultura e urocultura sem crescimento
bacteriano. Confirmado infec¢do por virus da dengue através
de sorologia IgM. Apods estabilidade hemodinidmica, foi enca-
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minhada & enfermaria de clinica médica, ainda apresentando
lesdes cutaneas atipicas em tronco e em maior quantidade nos
membros inferiores. Optado por bidpsia da lesdo ativa em membro
inferior direito, confirmando eritema multiforme. O manejo
desta doenga depende da etiologia subjacente e da gravidade.
Diante da boa evolugio das lesdes, optou-se por tratamento
especifico da dengue. A paciente apresentou melhora clinica
e laboratorial, recebendo alta hospitalar. CONCLUSAO: Es-
tdo associados a etiologia das lesdes do eritema multiforme:
infecgdes, medicagdes, doengas auto-imunes e tumores malignos.
Nao foi encontrado na literatura correlagdo clinica com o virus
da dengue, o que motivou o relato do presente caso. A paciente
negou uso recente de medicagées associadas ao eritema multifor-
me, bem como tratamento de outras infec¢des precedentes. Além
disso, apresenta como comorbidade apenas hipertensdo arterial
sistémica. Com o crescimento do numero de casos, diversidade
de sorotipos e gravidade da doenga, a descrigdo e relato de ma-
nifestagdes incomuns da dengue ¢ importante para melhorar
o conhecimento da comunidade cientifica e a qualidade da
assisténcia médica na abordagem da doenga.

ESCABIOSE COMO DOENCA
OCUPACIONAL: SURTO DE ESCABIOSE
EM PROFISSIONAIS DE SAUDE DE UMA
UM HOSPITAL TERCIARIO DE BELO

HORIZONTE

Janine de Pinho Bicalho'; Mariana de Carvalho Melo'; Thais
Cristina Nazaré Freitas'; Jacqueline Oliveira Vidal'; Raquel
Bandeira da Silva'; Andresa Lage Andrade'; Fabiana Lelis
de Avelar Paolinelli Silva'; Hugo Leonardo Freitas de Sd.

1. Hospital Metropolitano Dr. Célio de Castro, Belo Horizonte

- MG - Brasil; 2. Hospital Eduardo de Menezes, Belo Horizonte
- MG - Brasil.

INTRODUGCAO: Escabiose ¢ a infestagdo de pele causada
pelo Sarcoptes scabiei, transmitida por contato pessoal intimo
ou associado a assisténcia a saide como hospitais e institui¢des
de longa permanéncia. Seu diagnostico em institui¢des pode ser
complexo e contribuir para a disseminagdo dos casos. Fatores que
contribuem para o diagnéstico tardio sdo o pouco conhecimento
dos médicos sobre a doenga, periodo de incubagio prolongado e
dificuldade de avaliar cura devido a persisténcia de prurido pos
tratamento. OBJETIVO: Descrever surto de escabiose em um
hospital tercidrio de Belo Horizonte DESCRIGAO: Paciente in-
ternado em 05/10/2018 devido ao quadro de prostragdo e ulcera
venosa infectada, em precaugdo de contato desde 16/10/19 por
microrganismo multirresistente apresentou os primeiros sintomas
de escabiose apds 24 dias de internagdo hospitalar recebendo a
ivermectina no mesmo dia do diagndstico. Os colaboradores que
apresentaram sintomas compativeis com a doenga, tiveram conta-
to com o paciente indice, foram avaliados e tratados como alergia
em regime ambulatorial situagdo que pode ter contribuido para
o atraso do diagnostico e disseminagdo da doenga. Observado
também outras possiveis causas de surto entre os colaboradores:
comunicag¢do entre equipes pouco eficazes, baixa adesdo as pre-
caugdes padrdes e de contato, uso de adornos dificultando higie-
nizagao das maos, uso de colchdes de material que impossibilita
sua limpeza e falta de fluxo para o enfrentamento de infestagdes.
No periodo de surto foi registrado entre os meses de jan. a mar.
131 casos de escabiose entre funcionarios. Os primeiros 105 casos
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foram registrados entre 14 de jan. a 11 de fev. e a partir dessa data
houve uma redugéo da incidéncia dos casos (26 casos de 12 de fev.
a 14 de mar.) Para controle do surto foram realizadas as seguintes
medidas: treinamento dos funciondrios, distribui¢do de unifor-
mes privativos para funcionarios assistenciais, limpeza terminal
programada em todo a institui¢do, incineragdo de colchdes que
ndo eram revestidos de material lavavel, coorte de pacientes con-
firmados com escabiose no quarto privativo e restri¢ao de visitas
destes pacientes. DISCUSSAO: Apesar do avango em tratamento
dos casos de escabiose, métodos de limpeza ambiental e esterili-
zagdo dos ultimos anos, varios relatos de surtos de escabiose em
instituigdes sdo descritos em literatura. Diagndsticos incorretos
ou tardios sdo uma das principais causas para dissemina¢do de
casos de escabiose em instituicoes. A banalizacio das medidas
de precaugdo de contato como o uso de luvas e a baixa adesao
de higienizagdo das mdos sdo coadjuvantes na propagagdo dos
casos e para a manutengio do surto. CONCLUSAO: A precaugio
de contato deverd ser considerada em casos de afec¢oes derma-
tolégicas com diagnostico incerto especialmente em pacientes
imunossuprimidos. A adesao as medidas de precaugdo de contato
e de higiene de maos pelos profissionais de satde é fundamental
para barrar a transmissao e controle do surto.

ESPOROTRICOSE DISSEMINADA EM
PACIENTE COM AIDS -RELATO DE CASO

Cristiane Marcos Soares Dias Ferreira'; Kayan Felipe de
Oliveira Andrade’; Rayane da Silva Silveira’; Leticia Croce
Stephani'; Larissa Negrao Rebelo de Almeida’.

1. Ufjf, Juiz de Fora - MG - Brasil; 2. Faculdade de Ciéncias
Médicas e da Satde de Juiz de Fora (Suprema), Juiz de Fora -
MG - Brasil.

INTRODUGAO: A esporotricose (ESP) é uma micose
cutanea ou subcutanea, de evolugao subaguda ou cronica, causada
pelo fungo dimérfico Sporothrix schenckii. A transmissao ocorre
por meio da contaminagio de ferimentos ja abertos ou pela ino-
culagdo do fungo na pele, estando sua ocorréncia cada vez mais
relacionada a transmissdo por animais, principalmente a partir
de gatos domésticos infectados. OBJETIVOS: Relatar caso de pa-
ciente com AIDS que desenvolveu ESP, sua evolugdo e tratamento.
RELATO DE CASO: Género feminino, 49 anos, soropositiva
com cd4 de 188 céls/mm3. Em julho de 2019, comparece ao
Servigo de Atencdo Especializada, com queixa de lesdo ulcerada
em regido malar direita, ndo pruriginosa e ndo dolorosa. Houve
progressao do quadro em dias com disseminagao das lesdes por
todo o corpo,tronco e extremidades, além da face, nao referindo
contato direto com animais felinos. Foi encaminhada ao servigo
de Dermatologia, realizada biopsia em 28/08/2019 cujo resultado
de exame histopatoldgico mostrou granulomas epitelioides
com numerosas estruturas leveduriformes, incluindo-se no
diagnoéstico diferencial: ESP e histoplasmose. Cortes do material
foram submetidos a coloragdo PAS (Periodic Acid-Schiff),
que revelou no interior de macréfagos numerosas formas
leveduriformes com gemulagdo tnica. Em 16/09/2019, a paciente
¢ internada, apresentando nesse momento lesdes cutineas
disseminadas tipo papulas eritematosas, confluindo em placas
vegetantes, algumas com ulceragdo. Foram coletadas secregdo das
lesdes de pele para cultura, hemoculturas e realizada nova biopsia.
Resultado de hemoculturas evidenciou crescimento de Sporotrix
schenckii, bem como crescimento da mesma estrutura fungica na
cultura da secregdo cutdnea. Assim, com o diagnodstico de ESP
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na forma disseminada foi iniciado tratamento com Anfotericina
B Desoxicolato. A paciente evolui com melhora significativa das
lesdes cuténeas, agora crostosas, porém mantendo positividade
nas hemoculturas. O USG de abdome total mostrou auséncia
de lesdes intra-abdominais e estudo liquérico, nao evidenciou
crescimento em cultura com demais pardmetros avaliados sem
alteragoes. RESULTADOS: As formas clinicas da ESP sao classi-
ficadas em cutanea localizada, linfatica ou disseminada, mucosa e
extra-cutinea ou sistémica. Esses modos de infec¢do em pacientes
imunocomprometidos (especialmente associados a infecgdo pelo
virus HIV) apresentam cursos clinicos mais severos, maior carga
fangica e periodos mais longos de terapia antifingica sistémica,
sendo demonstrado uma correlagio entre a contagem de CD4 (+)
e as categorias clinicas e mortalidade relacionada com o envolvi-
mento do sistema nervoso central. CONCLUSAO: Pacientes com
AIDS sao vulneraveis a ESP de carater mais grave e disseminado,
como evidenciado no caso supra relatado.

ESPOROTRICOSE: DOENCA
NEGLIGENCIADA

Mdrcia Diniz de Carvalho Santo; Renato Alcantara Bento

Raphael; Lucinéia Maria de Queiroz Carvalhais Ramos.
Centro Universitario Uni Bh - Faculdade de Medicina, Belo
Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A esporotricose é dermatopatia antropo
ou sapro zoondtica, tem como epdnimos enfermidade de Schenk,
enfermidade dos veterindrios, jardineiros e floristas ou “maladie
de vacance”. As principais fontes de infec¢do sdo felinos domésti-
cos, vegetais e o solo. O agente causal, fungo Sporothrix schenckii
(Schenck, 1898), ¢ monoespecifico e dimdrfico (aspectos micro e
macro morfoldgico distintos), segundo o substrato e temperatu-
ra, filamentoso quando a 25°C e leveduriforme quando a 37°C. O
fugno é saprofita na superficie de vegetais vivos, em plantas em
decomposigdo, no feno, na madeira, em excrementos de animais e
no solo. Em humanos, apresenta lesdes dérmicas papulo-nodular e
em fase avancada a lesdo ¢ tlcero-gomosa. OBJETIVO: Contri-
buir com conhecimento sobre esporotricose em consonancia com
o alerta epidemioldgico contemporéneo, contribuir com o opor-
tunidade de divsseminagdo de conhecimento para a populagéo,
quanto as medidas de controle, sobre o tratamento eficaz, evita-
bilidade de complicagdes da doenga. MATERIAL E METODOS:
Revisdo de literatura, com selegio de artigos através de busca
bibliografica nos bancos de dados: Lilacs, PubMed e SciELO,
IPEC Fiocruz, SIH/SUS e SIM, documentos institucionais de
Satde Publica do Municipio de Belo Horizonte e do Estado de
Minas Gerais. RESULTADOS: O estudo produziu informagoes
sobre a doenga emergente, classicamente de baixa gravidade,
com incomum acometimento extra cutineo, mas associada a
hospitalizagdes, Obitos, custos para satde publica e custos sociais,
com pouco investimento em pesquisas diagnosticas ou de desen-
volvimento de novas terapeuticas, reunindo caracteristicas de do-
enca negligenciada, ainda fora a lista de notificagio compulséria
em parte do Brasil, associada a respostas insatisfatorias e lentas
das autoridades de saude, favorecendo a expansao dos surtos e
epidemias. CONCLUSAO: A esporotricose é doenga fungica
humana (espécie Sporothrix spp) de grande importancia para a
saude publica, atualmente cosmopolita e em expanséo para paises
da América Latina e Central. Nao existe vacina. A doenga huma-
na é curavel, estando dentro da competéncia das atencao primaria
em saude. O tratamento é longo, de toxicidade consideravel, com
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disponibilidade irregular e inconstante no SUS. O desconheci-
mento dos profissionais de satde é frequente, levando a atrasos no
diagnostico e no tratamento. O tempo de tratamento dos animais
¢ maior que em humanos, tratar gatos com esporotricose perma-
nece como grande desafio para o controle da epidemia. O uso de
todas as oportunidades de informagdo para donos de gatos e o
treinamento para profissionais de satude, tornar a doenga de no-
tificagdo compulsdria e ofertar o tratamento de forma constante sio
dados extremamente relevantes para o controle da epidemia doenga.

ESPOROTRICOSE EM MAMA DE

PACIENTE GESTANTE, DESAFIO
DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO:
RELATO DE CASO

Emanuele Feres Ribeiro; Marisa Assis Almeida; Lana
Auxiliadora Pereira da Cruz; Camila de Souza Magalhaes
Azevedo Carvalho; Camila Vieira Granato; Mdrcio Furtado
Granato; Livia Lopes Barreiros; Roberta Feital Xavier.
Associagdo Beneficente Catolica - Hospital Santa Isabel
Ubd/Mg,

Ubé - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A esporotricose ¢ uma micose cutanea
ou subcutinea causada pelo fungo saprofita dimoérficoSporo-
thrix schenckii. Pode ser classificada nas formas clinicas cutaneas
quanto nas extracutdneas e sistémicas. A transmissdo cldssica
se dd através da inoculagdo traumdtica na pele, principalmente
de cunho ocupacional, ou zoondtica por felinos. OBJETIVO:
descrigio de caso raro de esporotricose de mama em gestante
relevante na pratica médica, a fim enriquecer a literatura acerca do
tema e relatar os cuidados na gestagao e puerpério. MATERIAL E
METODOS: estudo descritivo composto por relato de caso con-
sentido pela paciente. Analisados prontudrios de internagdo, exa-
mes laboratoriais, biopsia, cultura de lesdo e exames de imagem.
RESULTADOS: paciente do sexo feminino, 19 anos, gestante,
apresentou surgimento de lesdo papular com eritema indolor em
mama esquerda afirmando histdria de espremecao. Evolugao para
forma cutaneolinfatica com tlcera de fundo purulento e acometi-
mento de linfonodos mamarios e axilar. A cultura para fungos de
tecido cutdneo confirmou o diagnéstico. CONCLUSAO: apesar da
grande incidéncia no Brasil, lesdo em mama é de acometimento raro.
O tratamento é fundamental a fim de evitar complicagdes. Paciente
apresentou boa resposta ao tratamento com remissdo das lesées.

ESPOROTRICOSE HUMANA:

0 SUBDIAGNOSTICO E SUAS
CONSEQUENCIAS A PARTIR DE UM
RELATO DE CASO

Raiane Freitas de Almeida; Aurea Maria de Aratijo Santos;
Raiane Menezes Oliveira; Lorena de Oliveira Alves; Bdrbara
Franga Amorim; Andresa Pinto Girardello; Thaynd Car-
valho Ferreira; Gabrielly Borges Machado; Talitha Araiijo
Veléso Faria.

Uniatenas, Paracatu - MG - Brasil.

INTRODUGCAO: A Esporotricose é uma doenga infecto-

contagiosa causada pelos fungos do género Sporothrix. Estes, sio
comumente encontrados em animais domésticos sendo os felinos
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os mais acometidos. Também pode ser identificada no solo e vege-
tagoes principalmente de paises tropicais e subtropicais. Sua rele-
vancia dd-se pelo aumento de sua incidéncia, porém nio se sabe se
ha atualmente uma possivel endemia devido a escassez de dados
na literatura brasileira, mascarada pelo desconhecimento da pato-
logia e dificuldade do diagnostico. OBJETIVO: relatar caso de es-
porotricose humana visando discussao atualizada. MATERIAL E
METODO: analise do prontudrio, entrevista e acompanhamento
durante evolugéo e pesquisa bibliografica. Relato de caso: Paciente
masculino, 69 anos, residente em Sete Lagoas - MG, etilista social,
hipertenso e portador de cincer de préstata, em uso de losartana
50mg/dia, procurou médico na Unidade Basica de Saude no dia
05/04/19 com histdrico de arranhadura de gato desconhecido que
evoluiu com lesdo unica, dolorosa, eritematosa, fundo limpo e
bordas endurecidas, secregdo hialina e edema em dorso da mao
esquerda, negou outros sintomas. Orientado apenas higiene da le-
sd0. No dia 13/04/19 procurou a farmacia com as mesmas queixas,
adquiriu cefalexina 500mg e sulfato de neomicina, usou por 07
dias. Porém, no dia 26/04/19, ocorreu piora da lesdo com aumento
do edema em punho e antebrago, da profundidade e extensao,
além de presenga de nddulos em toda a extensdao do membro supe-
rior esquerdo (MSE) . Procurou Unidade de Pronto Atendimento
(UPA), prescrito ciprofloxaxina 500mg por 10 dias, metronidazol
400mg por 14 dias e rifocina spray. Evoluiu com piora progres-
siva da lesdo, mal estar geral, astenia, acometimento linfonodal
e hipercromia de mao do MSE. Retornou a UPA em 29/04/19,
prescrito cefalexina 500mg, fluconazol 150mg de 5/5 dias por 20
dias. Sem melhoras, no dia 03/05/19 buscou orientagdo na internet
e iniciou automedicagio com itraconazol 100mg de 12h/12h.
Procurou especialista em infectologia no dia 09/05/19, prescrito
itraconazol 200mg por dia por 03 meses, acompanhamento
clinico e laboratorial de provas de lesdo hepatica. Apresentou me-
lhora dos sintomas, com regressao da lesdo, exames laboratoriais
dentro da normalidade, sem complicagdes. RESULTADOS: A
forma mais comum desta doenga é a linfocutanea e em paciente
imunodeprimidos pode ocorrer formas graves por disseminagao.
O diagnéstico ¢ confirmado por cultura do fungo. No inicio, a
clinica ¢ inespecifica e pode ser facilmente confundida com outras
patologias. Apesar da imunodepressdo e condutas incertas, houve
boa evolugdo apods a institui¢do adequada do itraconazol, droga
de primeira linha no tratamento preconizado. CONCLUSAO: a
importéncia do preparo do profissional médico em reconhecer e
tratar de forma assertiva tal enfermidade é demonstrada por este
caso, em que a educagao continuada é uma importante aliada a
conduta eficaz e menor impacto negativo na satde do paciente.

ESQUISTOSSOMOSE FASE CRONICA:
DIFICULDADES DIAGNOSTICAS E
COMPLICACOES - CASO CLINICO

Lorena Hayalla Moreira'; Danilo Vale Rios% Lorena de
Oliveira?; Marcela Batista Lopes’; Eduardo Rafael Oliveira
Borges'; Jodo Vitor Liboni Guimardes Rios'; Isabella Alves
Almeida Machado'; Magna Carolina de Melo'.

1. Ufsj - Campus Cco, Divinopolis - MG - Brasil; 2. Complexo
de Satide Sao Jodo de Deus, Divinopolis - MG - Brasil; 3. Ufs;j -
Campus Cco, Divindpolis - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A esquistossomose é uma doenga parasi-
taria de evolugdo cronica, cuja magnitude da prevaléncia e severi-
dade de manifestagdes clinicas a tornam um importante problema
de satide publica no Brasil.” Tem como etiologia o Schistosoma
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mansoni, classe Trematoda.* O homem é hospedeiro definitivo,
nele encontrada a forma adulta do helminto.> Como hospedeiros
intermedidrios, os caramujos gastropodes aquéticos das espécies
Biomphalaria sdo os principais responsaveis pela reprodugao
assexuada do parasito.’ A Organizagdo Mundial de Saide estimou
que em 2007 2,5 milhdes de pessoas estavam infectadas no Brasil,
sendo os estados de Sergipe, Minas Gerais, Alagoas, Bahia, e
Pernambuco considerados endémicos para a esquistossomose."?
OBJETIVO: Relato de caso de esquistossomose cronica e suas
complicagdes, abordando as dificuldades de se realizar seu diag-
néstico em fase tardia. MATERIAIS E METODOS: Analise de
dados de prontudrio e estudo de exames complementares, acom-
panhado em um Hospital de referéncia regional de Minas Gerais,
juntamente com revisdo de literatura disponivel em base de dados.
RESULTADOS: EJO, 47 anos, natural de Itapecerica, proveniente
de Perdigdo, admitido com quadro de tosse seca e dispneia, com
inicio hd cerca de 1 més. Etilista social, nega tabagismo e comorbi-
dades prévias. Refere contato pregresso com agua de lagoas na re-
gido centro-oeste de Minas Gerais. Exame fisico sem alteragdes. O
estudo complementar foi realizado da seguinte forma: Troponinas
negativas, Eletrocardiograma sem evidéncia de isquemia corona-
riana e a Cintilografia Pulmonar descartou presenga de trombo-
embolismo pulmonar. Exame de ECO Transesofégico evidenciou
hipertensdo arterial pulmonar sem causa cardiaca aparente, com
repercussio em cadmaras direitas. A Ultrassonografia de abdome
demonstrou discreta dilatagio do sistema porta, com hipereco-
genicidade ao seu redor, sugerindo fibrose periportal; E presenga
de varizes de esdfago de pequeno calibre & endoscopia digestiva
alta. Exames laboratoriais apontaram fungdo hepatica normal,
sorologia para hepatites virais e HIV negativas, parasitologico
de fezes e bidpsia retal negativos. DISCUSSAO: Os resultados da
investigagdo possibilitaram afastar outras causas cardiogénicas e
autoimunes de hipertensio pulmonar no individuo. E coerente
considerar o diagnostico de esquistossomose cronica devido a
historia pregressa do paciente associada a epidemiologia da do-
enga, aos achados de exames complementares, e longo tempo de
evolugdo, como descrito pelo Guia de Vigilancia em Saude, 2017.
Corroborando este guia, o diagndstico em fase tardia de esquistos-
somose ¢ dificil, mas a suspeita clinica e epidemioldgica conduz,
com seguranga, ao diagndstico presuntivo da doenga. Conclui-se,
assim, que a fase cronica da doenca deve sempre ser lembrada du-
rante a investigagdo da hipertensio pulmonar e portal, sobretudo
diante de casos oriundos de regides endémicas de esquistossomose
e das limitagdes que os exames complementares podem oferecer.

ESTRATIFICA(;AO DERISCOE A
IMPORTANCIA DA REDE DE ATENCAO A
PESSOA COM HANSENTASE: O CASO DE
GOVERNADOR VALADARES, 2009-2018.

Katiuscia Cardoso Rodrigues'; Israel Soares Deagostini’; Pe-
dro Henrique Oliveira Lima® André Indcio Nunes Ramos’;
Teresa Vilela Pereira®; Geovana Kloss®.

1. Sms Governador Valadares + Ufjf, Governador Valadares -
MG - Brasil; 2. Universidade Federal de Juiz de Fora, Governa-
dor Valadares - MG - Brasil.

INTRODUGAO: Hanseniase ¢ doenga transmissivel, com
curso e manejo prolongados, exigindo a organizagdo da atengdo
nas diversas complexidades. Diante do potencial incapacitante
da doenga, a disponibilidade de servigos de referéncia ¢ importante
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estratégia; para guiar o usudrio, linha de cuidado baseada em estra-
tificagdo de risco é ferramenta 1til para melhorar o custo-beneficio
das intervengoes em saude®*. Governador Valadares (GV) é mu-
nicipio de médio porte no leste de Minas Gerais (MG), muito
alto para a detecgdo da doenca (26,6/ 100 mil habitantes-2018)*¢,
territério importante para aplicagdo e validagio de critérios
de estratificagdo recém propostos pela Secretaria de Estado de
Saude de Minas Gerais (SESMG) em seu Plano de Enfrentamen-
to’. OBJETIVOS: Apresentar a distribui¢do de casos novos de
hanseniase por estratificagdo de risco em Governador Valadares,
de 2009 a 2018 e contribuir para a discussdo da reestruturagio
da rede de atengdo a pessoa com hanseniase (RAPH) em MG.
MATERIAL E METODOS: Acessou-se a base municipal do
SINAN?, selecionando-se casos novos de hanseniase residentes em
GV, entre 2009 e 2018. Os casos foram enquadrados por estrato
de risco?, considerando-se as informagdes disponiveis no SINAN
para indicar risco azul ou amarelo (reagdes hansénicas, menores
de 15 anos, presenga de incapacidade ou deformidade, efeitos
adversos as medicagdes), que devem ser manejados em servigos
de referéncia®. Foram observadas as frequéncias e caracterizados
0s casos com risco ndo habitual. RESULTADOS: Dos 850 casos
novos no periodo, 444 (52,2%, variagao 47,2%-60%) apresentaram
pelo menos um critério para risco nao habitual (amarelo ou azul).
As maiores contribuigdes foram, em média: mudanga de esquema
terapéutico (28%); incapacidade 1 ou 2 no diagndstico (21,2%) e
menores de 15 anos (9%). Percebeu-se subregistro da informagao
sobre reagdo hansénica no SINAN (4%). Do grupo com risco
nao habitual, 50,7% eram mulheres; 42,3% estavam entre 50 e
79 anos e 73,9% apresentaram a forma tuberculdide ou dimorfa.
Destaca-se a importancia da existéncia de servicos de referéncia
para atengdo em hansenfase. CONCLUSAO: A demanda para
atengdo especializada em hanseniase é maior que 50% dos casos,
pois neste estudo foram considerados somente os casos novos e
ndo se dispoe de sistemas oficiais que registrem demanda pos alta.
Faz-se necessaria a estruturagiao da RAPH no nivel municipal e es-
tadual, organizando os servigos de acordo com suas atribui¢des no
atendimento as necessidades do usudrio e familia. Recomenda-se que
a atengdo primdria seja coordenadora do cuidado, mas a existéncia
de servigos de referéncia e definigao de fluxos é fundamental para
a integralidade e prevengdo de incapacidades. A estratificagdo
de risco deve ser incorporada de forma dindmica na atengéo e
direcionar as intervengdes individuais e coletivas para o enfrenta-
mento desta complexa endemia.

ESTUDO DAS REPERCUSSOES DA
TRANSMISSAO NOSOCOMIAL

DE SARAMPO NOS HOSPITAIS

DE BELO HORIZONTE E REGIAO
METROPOLITANA DO ESTADO DE
MINAS GERAIS

Amanda Moreira Lima; Henrique Lopes Vieira Santos.
Faseh, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: Apés o controle do Sarampo no Brasil,
na década de 90 com a introdugéo da vacina em 19631, surgiram
em 2019 novos casos da doenga, gerando duvidas a respeito dos
procedimentos a serem adotados objetivando evitar o aumento do
namero de casos até que sejam esclarecidas as duvidas a respeito
do impacto da vacinagdo. A transmissao nosocomial de Sarampo
gerou polémica na cidade de Belo Horizonte e regido metropolita-
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na de Minas Gerais, ao ser justificativa pelo fechamento de alguns
hospitais, apos a admissdo de pacientes com suspeita de Saram-
po. OBJETIVOS: Avaliar as medidas preventivas de Sarampo
analisando a repercussdo do fechamento dos hospitais diante da
admissao de um paciente com suspeita da doenga. MATERIAL
E METODOS: Revisio narrativa nio sistematica nas plataformas
Oxford Academic - Journal, Bulletin of the World Health Organi-
zation, Chicago Journals - The Society for Healthy Epidemiology
of America e Protocolo de Vigilancia Epidemioldgica de Sarampo
- Ministério da Satide. Foram encontrados 08 artigos, com foco
nas discussoes da transmissdao nosocomial de Sarampo, sendo 03
selecionados para leitura critica. RESULTADOS: Anteriormente
aimplantagdo da vacina contra o Sarampo e o controle da doenga,
discutia-se a importancia do Sarampo nosocomial na perpetua-
¢a0 de um surto comunitario. Nao é necessario o contato direto
com o individuo doente para que ocorra a transmissdo. Apos 02
horas' que um paciente infectado saiu de um espago confinado
permanecem aerossois infectados, o que justificou o fechamento
dos hospitais. A literatura afirma a politica de vacinagdo como
importante para interrupgao do Sarampo nosocomial, devendo
ser garantido que pacientes internados ou recepcionados nas
unidades tenham sido vacinados, que haja uma alta cobertura
vacinal da populagdo, que seja reduzida a idade de vacinagdo
durante um surto da doenca, além de medidas de isolamento
do doente e protegdo do profissional da saude. O Ministério da
Satde também indica precaugdes respiratorios para os aerossois.
Fornece informagdes de cuidado em relagio ao quarto, ao uso de
equipamentos de prote¢do individual e em relagdo ao transporte
de pacientes, artigos e equipamentos. Todavia, a literatura ndo
fornece dados a respeito do fechamento das unidades de saude e
hospitais a partir do recebimento de um paciente com suspeita
de Sarampo. CONCLUSAO: Nio ha embasamento na literatura
da necessidade de fechamento hospitalar diante de um quadro de
Sarampo. Em contrapartida, algumas medidas sdo necessarias e
indicadas pelo Ministério da Satide e pela OMS. E importante o
uso de equipamentos de prote¢do individual contendo méscara
tipo N95 por todo profissional que prestar assisténcia ou realizar
procedimentos nos pacientes, assim como a garantia de que esses
profissionais sejam vacinados contra o Sarampo. Além disso, os
doentes devem ser isolados num quarto individual, de porta fe-
chada dispondo de sistema de ventilagao com seis trocas de ar por
hora além do filtro HEPA.

ESTUDO DE AVALIAQAO DO PERFIL
EPIDEMIOLOGICO DE PACIENTES
INTERNADOS EM UMA UNIDADE DE
TERAPIA INTENSIVA DE UM HOSPITAL
CIRURGICO DE VITORIA ES

Terezinha Lucia Lopes.
Hec, Vitoria - ES - Brasil.

INTRODUGAO: O século XXI revela um novo cendrio
no cuidado a satde, como consequéncia do avanco cientifico e
tecnoldgico. Novos microrganismos tém sido documentados e
as infecgoes tém ressurgido com mais forga, especialmente nos
centros de terapia intensiva. Infecgdes relacionadas @ assisténcia
a satde, (IRAS) sao consideradas mais graves nessas unidades,
sendo assim, é cada vez mais relevante identificar os fatores de
risco e principais varidveis relacionados a infec¢do adquirida
nas UTT’s. OBJETIVO: Determinar o perfil epidemioldgico e a
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prevaléncia de infec¢des em pacientes das Unidades de Terapia
Intensiva de um Hospital publico gerenciado por OSS no ES,
durante 4 semanas de monitoramento. MATERIAL: Um total de
18 pacientes/dia internados nas Unidades de Terapia Intensiva do
Hospital Estadual Central participaram do estudo. METODO:
Todos os pacientes com idade superior a 18 anos internados em
leitos de terapia intensiva por mais de 24 horas foram inclui-
dos. RESULTADOS: Um total de 103 pacientes foi estudado.
Foram registrados 20 casos de infec¢do relacionada a assisténcia
a saude, 14 eventos infecciosos de fora da UTI, ou seja, pacientes
admitidos ja com infec¢do debelada, 5 eventos infecciosos
desenvolvidos durante a permanéncia nas UTI’s e 1 evento
de outro Servico de Satde. Setenta e quatro pacientes (71,8%)
receberam antibidticos nos dias do estudo, sendo 20 (19,4%)
para tratamento e 54 (52,4%) para profilaxia. Baseado no tipo de
infec¢do, observou-se que a infecgdo adquirida na comunidade
ndo ocorreu, infec¢do hospitalar fora da Unidade de Terapia
Intensiva registrada em 14 pacientes (70%), infec¢do adquirida
em outro Servigo de Satude 1paciente (5%), infec¢do adquirida na
Unidade de Terapia Intensiva 5 pacientes (25%). Quanto ao sitio de
infecgdo, as de Partes moles e osso foram as infecgdes mais comuns
8 (40%), seguido de PNM 4 (20%), ITU ndo associada a cateter
vesical (15%), ISC 2 NC (10%), 1 flebite (5%), 01 traqueobronquite
(5%) e 1 ISC ortopedia (5%). Os agentes mais freqiientemente
isoladosforam: ProteusMirabilis (33,3%), Pseudomonas aerugino-
sa (11,1%)e Staphylococcusaureus (11,1%); meticilina-resistente),
Klebsiella ESBL (11,1%) e Enterobacter Sensivel 4 Cefalosporina de
4° geragao(11,1%).Ao final de quatro semanas, a taxa de mortalida-
de foi de 0 % nesses 20 pacientes com infec¢io. CONCLUSAO: A
taxa de infecgdo ndo foi tdo alta durante o periodo de anélise
nas Unidades de terapia intensiva, a prevaléncia foi de pacientes
admitidos nas UTI’s com infecgdo proveniente de outras unidades
do hospital, principalmente pacientes vasculopatas e com pé
diabético, seguido das infecgdes respiratorias.

ESTUDO DO IMPACTO DA

VACINA LICENCIADA NO PERFIL
EPIDEMIOLOGICO DA DENGUE NO
BRASIL

Sabrynna Brito Oliveira.
Ufmg, Belo Horizonte - MG - Brasil.

A dengue é uma doenga viral aguda sistémica transmitida
pelo mosquito Aedes aegypti, cujo agente etioldgico é o Dengue
virus (DENV 1, 2, 3, 4). A doenga é endémica em mais de 128 sen-
do o Brasil o destaque na América do Sul. Ndo haviam medidas
profildticas até o licenciamento da vacina tetravalente Dengvaxia
no primeiro semestre de 2016. O objetivo desse trabalho foi
avaliar o impacto do licenciamento da vacina na epidemiologia
da dengue no Brasil. A pesquisa foi realizada a partir dos dados
disponiveis nos sites do Ministério da Saude. Em 2015 foram no-
tificados 1.688.688 casos de dengue, sendo 1.680 casos de dengue
grave (DG) e 21.155 casos de dengue com sinais de alarme (DSA).
Foram confirmados 972 dbitos, representando uma propor¢ao
de 4,3% dos casos de DG e DAS. Em 2016 foram notificados
1.483.623 casos dengue (-12,14%), com uma incidéncia de 727,6
€as0s/100.000 habitantes. Foram confirmados 826 casos de DG
(-50,83%) e 8.116 casos de DAS (-61,63%). Foram confirmados 609
obitos por dengue (-38,1%). Em 2017 foram notificados 239.389
casos provaveis de dengue (-83,86%), com uma incidéncia de
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106,3 casos/100 mil hab. Foram confirmados 281 casos de DG
(-65,98%) e 2.638 casos de DAS (-67,49). Foram confirmados 176
obitos por dengue (-70,76%). Em 2018 foram registrados 205.791
casos provaveis (-14%), com uma incidéncia de 115,9 casos/100
mil hab. Foram confirmados 285 casos de DG (+1,42%), 3.282
casos de DAS (+24,41%) e 142 &bitos (-19,32%) — esses nimeros
podem ser maiores apds a confirmagdo de casos em andlise. Em
2019, até a SE 34, foram registrados 1.439.471 casos provaveis de
dengue no pais (+599,48%). Foram confirmados 1.111 casos de
DG (+289,82%) e 15.179 casos de DAS (+362,49%). Ressalta-se que
2.486 casos de DG e DSA permanecem em investiga¢do. Foram
confirmados 591 6bitos (+316,19%) e 486 estdo em investigagdo.
Observou-se que os casos de dengue, assim como suas formas
mais graves e 6bitos, diminuiram nos dois primeiros anos ap6s
o licenciamento da vacina. No entanto, em 2018, os casos de DG
e DAS anunciavam uma mudanga do perfil epidemioldgico. O
Brasil sofre uma grave epidemia de dengue em 2019, com aumento
expressivo do niimero de casos e formas graves da doenga. Com
isso, infere-se que a diminui¢do observada entre 2016 e 2018 pode
nao estar relacionada diretamente com a vacinagao, mas sim com
aspectos ambientais e fatores inerentes ao vetor ou ao agente. Vale
ressaltar que a vacina néo é recomendada em individuos até os 9
anos e acima de 45 anos de idade, imunocomprometidos, gravidas
e que ndo tiveram infec¢do prévia por algum sorotipo de DENV.
Além disso, a vacina apresenta perfil de prote¢do limitado contra
DENV2, o sorotipo circulante em 2019, associado a casos graves e
internagdes. A vacina néo faz parte do calendario vacinal, fazendo
com que a imunizagao seja inacessivel para a maioria dos grupos
de risco. Sdo necessarios mais estudos de associagao para avaliar o
impacto da vacinagdo na epidemiologia nacional da dengue.

ESTUDO DOS CASOS DE DOENCAS
EXANTEMATICAS (SARAMPO E
RUBEOLA) NOTIFICADOS EM MINAS
GERAIS, 2014 A 2019

Maria Eduarda Sirina Pereira; Waneska Alexandra Alves.

Universidade Federal de Juiz de Fora - Campus Governador
Valadares, Governador Valadares - MG - Brasil.

INTRODUGCAO: As doengas exantematicas sdo doengas de
notificagdo compulséria. A rubéola apresenta essa obrigatoriedade
desde 1996, sendo que no ano de 1999 a vigilancia epidemiolégica
do sarampo e da rubéola foi instituida, almejando atingir a meta
de elimina¢do de sarampo no Brasil, via adog¢ao de medidas de
controle. Em 2015, o Brasil recebeu o certificado de elimina¢ao
da circulagdo do virus da rubéola, e, em 2016, do sarampo. OBJE-
TIVO: Realizar estudo das notificagdes de rubéola e sarampo de
pessoas residentes em Minas Gerais (MG) de 2014 a 2019, com a
utilizagao de dados preliminares até o dia 11 de setembro de 2019.
MATERIAL E METODOS: Foi realizado estudo descritivo das
notificagdes. As varidveis de estudo foram: ano da notificagéo,
critério de confirmagdo (rubéola e sarampo), classificagdo final
(laboratorial, clinico-epidemioldgico e clinico), vacinagdo (sim),
hospitalizagdo (sim ou ndo) e evolugdo clinica (cura e outros). Os
dados foram analisados utilizando estatistica descritiva e foram
extraidos do Sistema de Informagdo de Notificagdo de Agravos
(SINAN) disponivel online no Portal da Vigilancia — Secretaria
Estadual de Saide de MG. RESULTADOS: Foram notificados 130
casos suspeitos, sendo 74,6% de sarampo - desses, 85,6% foram
nos anos de 2018 e 2019 - e 25,4% de rubéola. Desses casos, houve
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a confirmagdo de 58 (36,2% sarampo - 76,2% em 2019; 63,8%
rubéola - decréscimo dos casos até a auséncia em 2019). Dos casos
confirmados, 65,5% laboratorial, 22,4% clinico-epidemioldgico
e 12,1% clinico. Quanto a hospitalizagdo, 5,2% dos casos confir-
mados foram hospitalizados (faixa etaria de 01 a 24 anos). 91,4%
evoluiram para a cura. Todos os individuos se encontravam
vacinados. CONCLUSAQO: Os dados revelam notificagdes de
casos confirmados de ambas as doengas em anos (2015 e 2016)
que o pais era considerado livre da ocorréncia. Isso demonstra
inconsisténcia do banco de dados do SINAN estadual ou maior
sensibilidade da assisténcia para notificagio dos casos suspeitos.
A maior frequéncia da notificagdo nos demais anos cursa com o
cendrio epidemioldgico atual do sarampo no pais o qual se en-
contra epidémico, evidenciando que os profissionais de saude se
encontram sensiveis tanto a suspeita quanto a detec¢do dos casos
de doengas exantematicas. O status vacinado ndo é seguro para
afirmar se a vacinagdo foi realizada adequadamente, j& que ndo
ha informacédo detalhada sobre o niimero de doses recebidas e o
tipo de vacina. Destaca-se que apesar de a maioria dos casos serem
confirmados laboratorialmente, houve também confirmagdes pe-
los métodos clinico e clinico-epidemiolégico (menos especificos),
sendo adequado que todos ocorressem via laboratorial, uma vez
que o pais se encontra em processo de eliminagao da transmissao.
O estudo demonstra que o SINAN precisa ser sistematicamente
analisado e os casos suspeitos investigados para que se tenha uma
aproximagao da realidade sobre a ocorréncia das doengas exante-
maticas no estado de MG.

EVALUATION OF PATIENTS WITH
AMYAND'S HERNIA ASSOCIATED WITH
SEPSIS: EXPERIENCE REPORT

Heitor Motta Bini Pereira; Amanda Ribeiro da Silva; An-
derson Laureth; Camila Pereira Testa; Carla de Mendonca
Rego; Cristiane Zamprogno Vieira; Danielle Costa Naza-
reth; Heitor dos Reis Barbosa; Leticia Bianco Gomes de Al-
meida; Dirceu David de Andrade Junior; Ludymila Samara
Alves da Mata Souza; Mariana de Castro Machado; Priscila
de Alvarenga Antunes; Marcelo Barros Weiss.

Faculdade de Ciéncias Médicas e da Satde de Juiz de Fora, Juiz
de Fora - MG - Brasil.

INTRODUCTION: Amyand's hernia consists of the pre-
sence of the cecal appendix in the contents of the inguinal hernia
sac. The presence of sepsis triggered by acute appendicitis present
in inguinal hernia is very rare, corresponding to 0.1% of all cases
of acute appendicitis. OBJECTIVE: To report the experience of
evaluating two Amyand hernia patients as a strategy to identify
this rare surgical condition and prevent possible complications of
septicemia. MATERIAL AND METHODS: A 4-year-old patient
presented right inguinal pain with irreducible tumor associated
with sepsis. The second patient, 74 years old, presented right lower
quadrant abdominal pain irradiated to the scrotum with palpable
and irreducible tumor in the right inguinal region, associated with
septicemia. RESULTS: The first patient, 4 years old, occurred
in the Emergency Room of the state of Minas Gerais. The child
presented pain in the right inguinal region with irreducible tumor
and presence of SOFA-based sepsis. The picture was installed in
24 hours with worsening in the last 6 hours. The radiograph did
not have a conclusive image. The laboratory examination perfor-
med showed leukocytosis. In the operating room, he underwent
inguinotomy. During the surgery, it was found that it was acute
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appendicitis (phase IT) in the right inguinal hernia sac. Then, stan-
dard appendectomy and right inguinal herniorrhaphy were per-
formed. The patient received antibiotics, hydration and parenteral
analgesics for 48 hours and was discharged within 5 days without
any complications. The second case, with a 74-year-old patient,
occurred at the Juiz de Fora Hospital in Minas Gerais. The patient
presented with right lower quadrant abdominal pain irradiated
to the scrotum with palpable and irreducible tumor in the right
inguinal region, associated with sepsis. Laboratory tests showed
leukocytosis. A successful Surviving Sepsis Campaign-based
treatment was used. The patient was taken to the operating room
diagnosed with incarcerated hernia and suspected strangulation
for inguinal approach. In the operative act, a hernial sac with an
incarcerated content was found with the presence of an inflamed
caecal appendix. Subsequently, it was removed and referred for pa-
thological analysis, confirming the diagnosis of acute appendicitis
later. CONCLUSION: Due to an unknown etiology for a sepsis,
action is needed quickly. Adopting an initial treatment based
on Surviving Sepsis Campaign is very important. Furthermore, it
should be pointed out that the association between strangulated right
inguinal hernia and acute appendicitis resulting in septicemia is a
rare event that needs to be better clarified for the medical community.

EVIDENCIAS PARA PREVENCAO DA
RESISTENCIA MICROBIANA

Francielle Silva Ferreira Rodriguesl’; Lia Cristina Galvdo
dos Santos'; Gleiciana Sant’ Anna Vargas®.

1. Universidade Federal Fluminense, Niteroéi - RJ - Brasil; 2.
Unimed Leste Fluminense, Niterdi - R] - Brasil.

INTRODUCAO: O uso excessivo e indiscriminado de an-
timicrobianos em ambiente hospitalar e pela populacdo em geral
tem causado um aumento da resisténcia microbiana, que eleva
custos de tratamentos, prolonga a permanéncia de pacientes em
hospitais e contribui para o aumento dos indices de mortalidade.
OBJETIVO: descrever as evidéncias encontradas na literatura
para a prevengio da resisténcia microbiana. METODO: estudo
descritivo, realizada através de revisao bibliografica sistematizada
e baseada em obras secundérias que abordam o tema em questo,
publicadas no periodo de 2008 a 2019. As obras idénticas, repeti-
das em bases diferentes, as ndo disponiveis na integra e as que nio
abordaram o tema central do estudo foram excluidas. RESULTA-
DOS: lidar com a resisténcia microbiana no ambiente hospitalar
requer a implementagdo do programa de gerenciamento do uso de
antimicrobianos associados diretamente a cultura da higienizagao
das maos, cultura de vigildncia microbioldgica e testes de susceti-
bilidade, a educagido permanente e continuada em satide, a escolha
e o uso adequado de desinfetantes hospitalares e a implementagao
de medidas de precaugdes especificas, quando recomendado.
CONCLUSAO: evidenciou-se a importancia da elaboragio de
politicas e programas institucionais e da conscientizagao de toda
a equipe multiprofissional no processo de prevencdo da resisténcia
microbiana. Ressalta-se o efeito negativo que a resisténcia micro-
biana traz para a saide humana e para os servigos de saude. DES-
CRITORES: uso de medicamentos; antibacterianos; Resisténcia a
Medicamentos; controle de infecgoes

EXPERIENCIA DE IMPLANTAQAO
DO PROTOCOLO PARA VIGILANCIA
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EPIDEMIOLOGICA: IDENTIFICACAO,
PREVENCAO E CONTROLE DE
DISSEMINACAO DE BACTERIAS
MULTIRRESISTENTES NO PERIODO
DE 2016 A 2019 EM HOSPITAL PRIVADO
DE GRANDE PORTE NO MUNICIPIO DE
GOVERNADOR VALADARES

Mauro Liicio de Oliveira Junior'; Ariana da Silva Cardo-
s0% Dayanna Mirella Vieira de Oliveira Fernandes®; Elaine
Queiroga da Mata?; Luana Silva Costa’; Raissa Maria de
Oliveira Silva’; Luiz Patricio Neto’ Thays de Campos Go-
mes’; Paloma Gongalves Barbosa®; Rosdngela Mateuzinha
da Silva’; Junea Garcia de Oliveira Ferrari’; Patricia Ferraz
Martins®.

1. Hospital Unimed Governador Valadares; Unipac Governador
Valadares, Mg — Brasil, Governador Valadares - MG - Brasil; 2.
Universidade Presidente Antonio Carlos Unipac Governador
Valadares, Mg — Brasil, Governador Valadares - MG - Brasil; 3.
Hospital Unimed Governador Valadares, Governador Valadares
- MG - Brasil.

INTRODUGAO: A ocorréncia de risco relacionada a
bactéria multirresistente (BMR) ¢ uma preocupagdo para os
profissionais de saude. Em um hospital privado ha um padrio
para realizar a coleta de dados dos pacientes admitidos na inter-
nagdo sendo as informagdes inseridas no prontudrio eletronico do
paciente (PEP). No momento da admissdo do paciente clinico é
realizado aplicagdo do questionario de vigilancia epidemiolégica
com objetivo de identificar se este apresenta risco elevado para
possuir bactéria multirresistente (BMR). OBJETIVO: Descrever
e analisar as estratégias implementadas para prevenir e mitigar a
disseminagdo de microrganismos multirresistentes nas unidades
assistenciais do hospital. MATERIAL E METODOS: Trata-se de
um estudo transversal e descritivo, com abordagem quantitativa.
Os dados foram coletados no Sistema MV. De acordo com a coleta
compreendendo entre o periodo de margo de 2016 a agosto de 2019
ocorreram 972 internagdes com pacientes inseridos no protocolo
de vigilancia epidemioldgica na internagdo do paciente com fator
de risco para microrganismos multirresistentes, sendo que destes
(532%) pacientes foram classificados como Precaugio adicional
de contato PC. Apds entrevistar o paciente e acompanhante o
enfermeiro assistencial realiza o preenchimento do questionério
de vigilancia epidemioldgica e coloca o paciente em precaugio
adicional de contato caso o paciente apresente risco elevado para
BMR. Os swabs de cultura de vigilancia sdo coletados conforme
indicagio do protocolo sendo padronizado as opgdes nasal, retal,
ferida e aspirado traqueal. (440%) pacientes foram identificados
como BMR. Apos a liberagdo dos resultados de cultura pelo Labo-
ratério, o SCIH define manter o paciente em precaugéo adicional
de contato caso apresente algum tipo de BMR no laudo do exame.
Ou suspender a precaugéo caso o resultado apresente negativo ou
se presenca de bactéria multi sensivel. O SCIH monitora o processo
por meio de fluxograma que se encontra disponibilizado no PEP
para os profissionais assistenciais. RESULTADOS: A populagdo
foi estratificada em (532%) pacientes classificados como Precaugao
adicional de contato e (440%) pacientes foram identificados como
BMR. A faixa etdria sobre o niumero total de pacientes internados
variou entre 30 a 70 anos. Deste modo, é possivel compreender
que no universo de 972 internagdes, (532%) pacientes classificados
inicialmente como precau¢io adicional de contato ndo evolu-
iram para BMR, isto ¢, foram retirados da precaugido por serem
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microrganismos multi sensiveis ou resultados negativos e (440%)
pacientes que foram identificados em segundo momento apos
resultados de culturas como BMR. Conclusdo: A prevengio da
BMR estd relacionada ao fato da fungédo de controle e prevengio de
IH, resvala na competéncia do restante da equipe hospitalar que
deve recordar importancia de ambas as partes cumprirem com
suas respectivas fungoes.

FASCIITE NECROSANTE POR
STREPTOCOCCUS VIRIDANS )
DECORRENTE DE PIERCING MAMARIO -

RELATO DE CASO.

Alana Zanolli Spadetto; Elisa Chain de Assis; Samantha
Oliveira Silva; Victoria Coelho Mathis; Junea Garcia de
Oliveira Ferrari.

Universidade Vale do Rio Doce, Governador Valadares - MG -
Brasil.

INTRODUGAO: Caracterizada por necrose extensa do
subcutaneo e fascias, a Fasciite Necrosante (FN) é uma infec¢do
bacteriana, rara de alta mobimortalidade."? E classificada em tipo
IeIl, eidentificada pela triade: eritema progressivo, edema grave e
dor desproporcional aos achados.** O padrao ouro no diagnéstico
¢é a biopsia da fascia desbridada.* O tratamento deve ser precoce
com antibidticos, desbridamento, suporte clinico e nutricional.®
Neste estudo o microrganismo (MO) foi o Streptococcus viridans
(S. viridans), Gram-positivo, hemolitico do grupo A, anaerébio
facultativo, responsavel por uma FN tipo II, ap6s implantacao
de piercing mamaério (PM).* OBJETIVO: Relatar o caso de uma
paciente jovem que adquiriu FN por S. viridans a partir de um
PM, bem como expor as condutas e discuti-las. MATERIAIS E
METODOS: As informagées aqui contidas foram obtidas a partir
de analise de prontudrio e literatura das bases de dados Scielo e
PubMed no periodo de 2008 a 2015. RESULTADO: Paciente sexo
feminino, 20 anos, possufa PM hd 2 anos, sendo que o esquerdo
(E) apresentava inflamacio recorrente. Iniciou quadro de dor em
mama E em 21/03/2018, foi diagnosticada com cisto mamario
optando-se por conduta expectante. Evoluiu com edema, buscan-
do assisténcia na UPA-GV no dia 23/03/2018, sendo diagnosticada
com celulite e prescrito Amoxicilina+Clavulanato ambulatorial-
mente. Sem melhora, progrediu com adinamia. Deu entrada no
pronto atendimento do HSL/GV no dia 26/03/2018, sendo avaliada
pelainfectologia. Encontrava-se palida, taquipneica, SatO2:77%aa,
PA:70x40mmHg, com extensdo do edema para o dorso, hipere-
mia, hipertermia e dor a palpagéo. Iniciou-se o protocolo de sepse
(exames e uso de Ceftazidime+Clindamicina) e encaminhada a
UTI. Aos exames, leucocitose com desvio a E; Proteina C Reativa:
192mg/dL; anti-HIV negativo; lactato elevado; acidose metabdlica.
Ao USG: celulite extensa em mama sem cole¢do. Na reavaliagdo,
presenga de crepitagdo a palpagdo, sendo encaminhada a cirurgia
pléstica, que solicitou TC de partes moles, evidenciando gas em
subcuténeo. Submetida a cirurgia, foi detectado tecido necrdtico e
realizado desbridamento. Apresentou parada cardiorrespiratoria
(PCR) no bloco, sendo reanimada e encaminhada & UTIL. Evoluiu
com choque refratério, faléncia renal e PCR, sem resposta a re-
animagdo, constatando-se o 6bito no dia 27/03/2018. A cultura
da secregdo do subcutineo: 2 amostras positivas para S. viridans,
sensivel a Ceftriaxona, Vancomicina e Clindamicina. CONCLU-
SAO: Sabido que 0 MO em questio era sensivel ao tratamento, que
a paciente era higida e imunocompetente, infere-se que o retardo
no diagnostico e na conduta foram cruciais para a evolugio a
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6bito bem como o uso de PM de recorrente infec¢do, insisténcia
da paciente frente a tal situagao e negligéncia na nao realizagio de
bidpsia da fascia. Outro ponto crucial é a necessidade de dedicagdo
a sepse, visto que nestes quadros é melhor superestimar do que
subestimar.

FATORES DE RISCO ASSOCIADOS A
INFECGAO DE SITIO CIRURGICO (ISC)
POS TRATAMENTO CIRURGICO DE
FRATURA DE FEMUR PROXIMAL POR
BACTERIAS RESISTENTES A MULTIPLAS
DROGAS (MDR)

Alceu Ferreira Junior'; Amanda da Silva Gomes?; Daniel
Ramallo?; Jodgo Matheus Guimardes?; Sicilia da Rocha Colli%;
Juliana Arruda de Matos>.

1. Hospital Copa D’Or, Rio de Janeiro - R] - Brasil; 2. Into, Rio
de Janeiro - R] - Brasil; 3. Unig, Rio de Janeiro - RJ - Brasil.

INTRODUCAO: A fratura do fémur proximal (FFP) é
a mais comum entre pacientes idosos, e representa um grande
impacto para a satide publica devido a elevada morbimortalidade,
aumento do tempo de internagéo e grande custo socioeconémico,
o que ¢ potencializado pela ocorréncia de ISC. ISC causadas por
bactérias MDR estdo associadas a pior prognéstico e maior tempo
de internagdo, quando comparadas as causadas por bactérias
sensiveis. Conhecer os fatores de risco associados a ISC por MDR
em pacientes com FFP é fundamental para estabelecimento de
estratégias de preven¢do. OBJETIVO: Avaliar os fatores de risco
associados a ISC causada por bactérias MDR pos tratamento cirtr-
gico primério de FFP. MATERIAL E METODOS: Trata-se de um
estudo de coorte retrospectiva de pacientes submetidos a cirurgia
de FFP que evoluiram para ISC, entre 01/01/2012 e 01/09/2017, in-
dependente da faixa etaria. Foram excluidos pacientes submetidos
a tratamento cirdrgico prévio, pacientes com fratura exposta ou
fratura infectada. Dados clinicos e demograficos foram obtidos
por meio de consulta as bases de dados do prontudrio eletronico,
ao prontudrio fisico e aos bancos de dados do servigo de controle
de infecgdo. Bactéria MDR foi definida segundo os critérios de
Magiorakos et al, 2011. Ja infec¢do foi definida pela equipe assis-
tente, de acordo com dados clinicos e laboratoriais. A etiologia
da ISC foi atribuida somente por meio do resultado de cultura de
espécimes per-operatorios profundos. Os dados foram registrados
em formuldrios padronizados, digitados em planilha Excel® 2013
e analisados no Stata 11. RESULTADOS: Dos 26 pacientes inclu-
idos, 18 (69,2%) eram do sexo feminino. A média+desvio padrao
da idade foi 72,2+12,4 anos. O tipo de fratura mais frequente foi
a de colo, com 11 casos (42,3%), seguida pela transtrocanteriana,
com 9 (34,6%). As fraturas de cabega e subtrocanteriana apre-
sentaram a mesma prevaléncia, com 3 (11,5%) cada. A principal
etiologia das ISC foi polimicrobiana, com 10 (38,5%) dos casos.
Das infecgdes monomicrobianas, a principal causa foi P. aerugino-
sa, com 5 (19,2%) dos casos, seguido por S. aureus, com 4 (15,4%).
Ao total foram isolados 41 microorganismos, dos quais 21 foram
classificados como MDR. Dez (38,5%) pacientes desenvolveram
ISC causada exclusivamente por bactérias sensiveis, enquanto 16
(61,5%) tiveram ao menos uma bactéria MDR. O tnico fator as-
sociado de forma estatisticamente significativa a ISC por bactéria
MDR foi a ocorréncia de infec¢do do trato urinério (ITU) durante
a internagdo (RR=2,00; 1C95%=1,29-3,10; p=0,05). Houve uma
tendéncia de associagdo, nio estatisticamente significativa, entre
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ISC por MDR e ocorréncia de 6bito (RR=5,00; IC95%=0,73-34,20;
p=0,09). CONCLUSAO: Bactérias MDR sdo causa frequente de
ISC pos tratamento cirurgico de FFP. Os pacientes com ITU du-
rante a internagao para tratamento de FFP apresentam maior risco
para ISC por bactérias MDR, devendo ser considerados como
alvos potenciais para medidas preventivas direcionadas.

FATORES DE RISCO PARA A
OCORRENCIA DE ACIDENTES ENTRE
GRADUANDOS DA AREA DE SAUDE

Marilurdes Monteiro Barros; Rafael de Almeida Omena;
Diego Figueiredo Nobrega; Kevan Guilherme Nobrega Bar-
bosa; Matheus Véras Teixeira.

Cesmac, Maceio - AL - Brasil.

INTRODUGCAO: Biosseguranga é o conjunto de agdes vol-
tadas a prevenir, controlar, reduzir ou eliminar os riscos inerentes
as atividades de pesquisa, ensino, desenvolvimento tecnolégico e
prestagdo de servigos, essencial entre profissionais e estudantes
da satide, constantemente vulneraveis a contaminagio por flui-
dos bioldgicos. Pela inexperiéncia clinica dos Académicos, esta
preocupagdo ¢é ainda maior. Embora exista uma regulamentagdo
vigente no Brasil desde 2005 (Norma Regulamentadora 32), o que
se tem na pratica, é a dissociagao do que é preconizado e a rotina
clinica, pois ainda é grande o niimero de acidentes ocupacionais
entre estudantes da drea de satde, principalmente nos cursos de
medicina e odontologia. OBJETIVO: Avaliar a prevaléncia de
acidentes ocupacionais em académicos de medicina e odontolo-
gia. METODO: Estudo observacional, transversal e descritivo,
com amostra composta por 294 alunos do internato do Curso
de Medicina e de clinicas integradas do Curso de Odontologia,
de Instituigdes de Ensino Superior (IES) de Alagoas. Utilizou-se
questionario estruturado, que abordou a ocorréncia de acidentes
ocupacionais e comportamentos relacionados ao uso de Equipa-
mentos de Prote¢do Individual (EPI). Os dados foram avaliados
por estatistica descritiva e apresentados na forma de freqtiéncia
relativa (%). RESULTADOS: 85,5% dos alunos de odontologia e
70,8% de medicina receberam treinamento sobre biosseguranga,
porém, poucos conhecem o manual de biosseguranga da sua IES
(43,4% odontologia x 13,8% medicina). Quanto ao uso de EPI,
observou-se menor adesdo dos alunos de medicina ao uso de luvas
(76,9%); gorro (40%); dculos de protecdo (13,8%) e mascara (63,1%),
quando comparados aos alunos de odontologia (luvas 96,4%, gorro
96,4%, 6culos de protegdo 88,6% e mascara 96,4%). Em relagdo ao
uso do jaleco, 81,9% dos alunos de odontologia e 61,5% de medici-
na utilizam exclusivamente no local de trabalho, enquanto parte
da amostra admitiu deixar o local de trabalho (10,8% odontologia
x 18,5% medicina) utilizando jaleco. A ocorréncia de acidentes
ocupacionais foi maior entre os alunos de medicina (38,5%) em re-
lagdo a odontologia (18,1%). Na andlise da situagdo em que ocorreu
o acidente, verificou-se que nos dois grupos, a circunstancia mais
apontada pelos alunos foi o acidente com agulha, principalmente,
durante os procedimentos de sutura, anestesia e reencape. CON-
CLUSAO: A menor adesio dos académicos do curso de medicina
as praticas de biosseguranga pode explicar a maior prevaléncia
de acidentes ocupacionais. PALAVRAS CHAVE: Biosseguranga;
Risco biologico; Exposigdo ocupacional; Académicos.

FATORES QUE MELHORAM ADESAO AOS
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TREINAMENTOS DE HIGIENIZACAO DAS
MAOS: UMA ANALISE NACIONAL

Andre Luiz Alvim'; Andrea Gazzinelli'; Braulio Roberto
Gongalves Marinho Couto®.

1. Universidade Federal de Minas Gerais, Belo Horizonte - MG
- Brasil; 2. Unibh, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGCAO: A pritica da educagio, segundo as refle-
x0es tedricas de Paulo Freire, deve ser transformadora, defendendo
aarticulagdo do saber, o conhecimento e a vivéncia. Nesse sentido,
¢é possivel associar este conceito a educagdo em saude realizada
pelo Servigo de Controle de Infecgiao Hospitalar (SCIH) que visa
sensibilizar a equipe multidisciplinar em relagdo as medidas de
prevengdo e controle das Infecgoes relacionadas a Assisténcia a
Saude (IRAS). Um dos temas mais abordados pelos profissionais
do SCIH diz respeito a Higienizagdo das Maos (HM) para a re-
dugdo de agravos infecciosos. Os dados epidemiolégicos mostram
que o cumprimento das praticas de HM ainda permanece baixo,
geralmente, inferior a 50%. Este fato representa um grande desafio
aos servigos de satide e alerta aos gestores sobre a importéncia de
tragar agdes efetivas em relagdo a temética. OBJETIVO: Analisar
fatores que melhoram a adesao dos profissionais de satide aos trei-
namentos de higienizagio das maos. METODOS: Trata-se de um
estudo transversal realizado em 114 servicos de saude localizados
nas cinco regides oficiais do Brasil. Foi utilizado um instrumento
estruturado, validado, denominado “Questiondrio de avaliagdo
dos Programas de Controle de Infecgdo Hospitalar”. Para andlise
de dados utilizou-se o teste qui-quadrado e quando necessario, o
teste exato de Fisher. A andlise multivariada foi realizada através
de regressdo logistica multipla utilizando o critério backward.
RESULTADOS: A maioria (70,2%) dos participantes relata sobre-
carga de trabalho. Pouco mais da metade (53,5%) ainda nao im-
plantou os protocolos do Nucleo de Seguranga do Paciente (NSP)
de forma eficaz. Vale a pena mencionar que 49 (43,0%) servigos de
saude ndo utilizam bundles como estratégia para redugao de IRAS.
A andlise multivariada mostrou que os protocolos de HM (OR:
6,49,1C95% 1,46-28,91, p<0,01), a estratégia multimodal (OR: 5,19,
1C95% 1,66-16,23, p<0,01) e os feedbacks in loco dos resultados
de HM (OR: 5,07, IC95% 1,67-15,4, p<0,01) foram fatores contri-
buintes para adesdo dos profissionais de saude aos treinamentos
de higieniza¢do das mdaos. CONCLUSAO: Este estudo analisou
os fatores que melhoram a adesdo aos treinamentos de HM,
destacando os protocolos especificos, a estratégia multimodal e os
feedbacks como excelentes opgdes que estimulam positivamente
a participagdo dos profissionais de saide na educagdo em saude
realizada pelo SCIH.

FEBRE MACULOSA:REFLEXOES
SOBRE OS RISCOS,FRAGILIDADES E
POSSIBILIDADES

Mariana Sandoval Terra Campos Guelli'; Lorena Araiijo
Silva Dias* Angela Schiichter Guidoreni'.

1. Unifoa, Volta Redonda - RJ - Brasil; 2. Unifoa, Macaé - RJ -
Brasil.

A febre maculosa brasileira (FMB),objeto desse estudo,é
uma zoonose causada pelo Rickettsia rickettsiitransmitida por
carrapatos e possui muitos casos com manifestagdes clinicas
graves.Se mantém em focos endémicos,surge como epidemia em
humanos e pode levar a morte se nao diagnosticada e tratada des-
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de o surgimento dos primeiros sintomas. Os vetores dessa doenga
530 os carrapatos,que também podem ser reservatdrios. No ciclo
heteroxéno desse aracnideo,ocorre a transmissio transestadial,ou
seja,a conservagio do patégeno mesmo com as mudangas de
estagio do carrapato e a transmissao transovariana,que quando
infectada, a fémea transmite o Rickttsia para seus ovos. Habitos
humanos que geram o contato com os carrapatos favorecem a
ocorréncia de epidemias da doenga,que é de notificagdo compulso-
ria. O estudo visa relatar sobre a alta taxa de ocorréncia de dbitos.
Trata-se de revisdo bibliogréfica nas bases de dados do PUBMED,
Scielo e SINAN - Sistema de Informagao de Agravos e Notificagdo,
com indexadores: febre maculosa,carrapato estrela e Rickttsia
rickttssii. Foram selecionados 13 artigos, em inglés e portugués,
que discorrem sobre a febre maculosa brasileira especificamente.
Como resultados foi possivel constatar que os sintomas: febre,
cefaleia, dores abdominais e erupgdo maculopapular, tém inicio
apds uma semana da picada do vetor. Pode haver desenvolvimento
de diversas complicagdes, como: respiratorias, renais, transtornos
de coagulagio e encefalite. Devido a gravidade, o tratamento com
antibidticos deve ocorrer de forma imediata.No protocolo do
Ministério da Satde as drogas utilizadas sdo as tetraciclinas,como
primeira escolha e o cloranfenicol como segunda escolha no tra-
tamento. O diagnostico consiste na soroconversio de amostras se-
guidas de duas fases da doenga: aguda e convalescenga, utilizando
como antigeno o R. rickettsii. A maioria dos casos da FMB ocorre
na Regido Sudeste,eventualmente em outros estados do Brasil. Es-
sa situagdo cursa com a presenca do principal vetor e reservatério,
o carrapato estrela, Amblyomma cajennense. De acordo com o
SINAN, entre os anos de 2012 e 2017 foram notificados 121 casos
confirmados de febre maculosa brasileira no estado de MG, sendo
que 14% ocorreram em Belo Horizonte e 9% em Juiz de Fora. Ana-
lisando de forma mais especifica, nas cidades que registraram os
maiores nimeros de casos nesse periodo, observa-se que 31% dos
6bitos ocorridos no ano de 2017 foram de casos confirmados pelo
municipio de Belo Horizonte. Sdo José do Goiabal e Contagem
registraram 15% dessa estatistica, sendo que dos 3 casos registra-
dos em Sao Jose do Goiabal foram a 6bito Ponte Nova registrou
10% dos 6bitos, que corresponde ao total de casos notificados nessa
cidade. Considerando os dados analisados e o fato de que os dbitos
geralmente estdo associados aos diagndsticos tardios, preconiza-se
a necessidade da identificagdo precoce da FMB, almejando a
redugdo de obitos. Assim, considera-se importante que haja uma
qualificagdo de todas as equipes frente a possibilidade de FMB.

FEBRE MACULOSA: UM DIAGNOSTICO
DIFERENCIAL DE SARAMPO NO
PACIENTE PEDIATRICO

Lucca Gontijo Giarola'; Larisse Braganga Ribeiro Leal’;
Renzo Camara Arreguy’; Gabriel Felipe SantAna Silva’;
Jader Bernardo Campomizzi®.

1. Centro Universitério de Belo Horizonte - Unibh, Belo
Horizonte - MG - Brasil; 2. Universidade Fedederal de Juiz de
Fora, Governador Valadares - MG - Brasil; 3. Faminas, Belo
Horizonte - MG - Brasil; 4. Hospital Eduardo de Menezes, Belo
Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: O Sarampo ¢ uma doenga viral grave e
aguda, causada por um morbilivirus, que acomete principalmente
criangas menores de cinco anos. Seu diagndstico ¢ frequentemente
confundido com a Febre Maculosa (FM), doen¢a endémica causa-
da pela bactéria Rickettsia rickettsii e transmitida por carrapatos
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do género Amblyomma, a qual é subdiagnosticada no Brasil de-
vido a semelhanga sintomatolégica com o Sarampo. OBJETIVO:
Evidenciar a possibilidade da diferenciagdo entre FM e Sarampo a
partir de semiologia, epidemiologia e ensaios imunoldgicos. ME-
TODOLOGIA: Efetuou-se uma revisao da literatura no portal
BVSalud e as bases de dados Medline e Scielo. Os descritores
pesquisados foram "Rocky mountain fever"; "Measles”, utilizan-
do-se os filtros humano; inglés e portugués. Discussdo: Segundo
as "Sociedades brasileiras de Imunizagao, Infectologia e Pediatria’,
o diagndstico do Sarampo ¢ realizado através de exames clinicos
e laboratoriais. A suspeita é estabelecida quando o paciente apre-
senta febre, tosse, coriza, exantema mdculo-papular generalizado
e manchas de Koplik. Ja a FM, segundo o Ministério da Saude, é
suspeitada quando ha presenga de febre, nausea, cefaleia e exan-
tema macular nas palmas das maos e dos pés, podendo aparecer
nos punhos e tornozelos com a evolugdo da doenga. Os ensaios
imunoldgicos e pesquisa de material genético sdo de grande valia
e devem ser utilizados quando disponiveis. A reacdo de imuno-
fluorescéncia indireta permite a detec¢do de anticorpos contra R.
rickettsii a partir do 7° a 10° dia de doenga. No caso do sarampo,
o0 ensaio imunoenzimatico para detecgdo de anticorpos IgM e IgG
especificos é o mais utilizado e a pesquisa de IgM geralmente é
positiva a partir do terceiro dia da erupgao cutdnea. Ademais, os
aspectos epidemioldgicos como viagens recentes a zonas rurais e
exposi¢do a carrapatos devem ser indagados na historia clinica. A
FM é potencialmente fatal, devido ao risco de manifestagoes he-
morragicas, neuroldgicas, renais e choque. Portanto, o tratamento
deve instituido logo que houver suspeita clinica. As manchas e a
febre tornam dificil a diferenciagdo entre essas e outras doengas
infectocontagiosas, especialmente em pacientes pedidtricos, nos
quais a semiologia é mais complexa e o exame da anamnese é
mais impreciso e subjetivo. Além disso, outro fator dificultador no
diagndstico sdo as erupgdes cutineas que, em ambas doengas, se
iniciam nas extremidades e se ampliam centralmente. De acordo
com Del Fiol FS (2010), as taxas de mortalidade da febre maculosa
giram em torno de 20 a 30%, devido as dificuldades em realizar
o diagndstico e estabelecer a terapia apropriada. Estes fatos estdo
associados ao pouco conhecimento sobre a doenga e a sintomato-
logia pouco especifica. CONCLUSAO: As manifestagdes clinicas
entre o Sarampo e a FM sdo semelhantes e, por isso, sdo de dificil
diagnostico, principalmente entre pacientes pedidtricos. A di-
ferenciagdo é possivel, porém sutil e merece atengdo especial do
profissional de satde.

FLUXO MIGRATORIO E O POTENCIAL
RISCO DE IMPORTACAO DE SARAMPO
- CASO CONFIRMADO, IMPORTADO DA
EUROPA, EM MINAS GERAIS, EM 2019

Miller Augusto de Souza Campos’; Camila Cristina Santos’.
1. Ufsj Divinopolis, Divindpolis - MG - Brasil; 2. Ufsj Divindpo-
lis, Divindpolis - MG - Brasil.

INTRODUGAO: O sarampo é uma doenga infecciosa agu-
da, de natureza viral, transmissivel e extremamente contagiosa'.
Os ultimos casos registrados no Brasil datam do ano de 2015.
Contudo, a doenga retornou ao Brasil em 2018, primeiro através
da fronteira com a Venezuela e também por outras vias como em
2019, quando foi registrado em Minas Gerais um caso impor-
tado da Europa com repercussdo local. OBJETIVO: Analisar a
relagdo entre fluxo migratério e o potencial risco de importagao
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de sarampo no estado de Minas Gerais, a partir da confirmagao
de um caso importado. MATERIAIS E METODOS: Estudo de
caso epidemioldgico com base em pesquisa de dados em sites
governamentais e discussdo com bibliografia complementar. RE-
SULTADOS: A situagdo sociopolitica do pais vizinho propiciou
um intenso fluxo migratério que fez com que a doenga chegasse ao
nosso pais em fevereiro de 2018 Paralelamente, em agosto de 2019,
foi confirmado em Minas Gerais um caso importado da Europa,
com transmissdo local do virus para a populagdo. Ao todo, foram
4 casos de sarampo, de provavel origem europeia, confirmados no
Estado. O primeiro foi um cidadéo italiano, residente em Betim,
com histéria de viagem recente a Croacia e a Italia que apresentou
exames positivos para sarampo com identificagdo de um genoétipo
distinto dos demais surtos no pais, sendo considerado um caso
importado. Na sequéncia, um jovem sem comprovante vacinal,
residente em Contagem, teve o genétipo identificado compativel
com o do primeiro caso. Também foram registrados uma crianga
e uma adolescente, ambas de Belo Horizonte, que apresentaram
resultados detectdveis para sarampo ao método PCR, porém sem
identificagdo dos gendtipos. Com excegdo do primeiro caso, todos
foram considerados autdctones e provavelmente relacionados ao
primeiro, de acordo com o periodo de transmissibilidade®. A¢des
de bloqueio vacinal foram realizadas pelas equipes da vigilancia
local em todos os casos. CONCLUSAO: Diante do quadro de sur-
tos de sarampo em muitas regides do planeta e do fluxo migratério
global, percebe-se o iminente potencial de importagdo do virus, o
que reflete a necessidade de manter municipios e estados alertas
para o monitoramento e vigilancia de casos suspeitos. Criangas
menores de 1 ano compde o grupo mais vulneravel para a doenga
e suas complicagdes. Este fato reforca a necessidade de construgao
de barreira para impedir a transmissao do sarampo. A cobertura
vacinal da popula¢do garante protegdo desta faixa etdria, uma vez
que as mesmas ainda nao podem ser vacinadas.

GERENCIAMENTO DAS LIGA(;OES NO
POS-ALTA DE VIGILANCIA CIRURGICA:
INSTRUMENTO PARA BUSCA FONADA

Sirlene da Silva; Eric Gustavo Ramos Almeida; Bernardo de
Franga Paula; Nddia Suely de Oliveira Lorena; Fernanda
Laxe Marcondes; Débora de Albuquerque Galvao Brito;
Tatiana da Silva Clerc de Freitas; Caroline da Silva Franga.
Previse, Rio de Janeiro - R] - Brasil.

INTRODUGAO: A CCIRAS é responsével pelo acom-
panhamento dos casos de Infec¢do Relacionada a Assisténcia
a Saude, dentre essas a infecgdo de sitio cirdrgico. Uma das
estratégias usadas para a realizagdo da vigilancia pos-alta é a
ligagao telefonica para o paciente, sendo esta realizada em todas as
cirurgias elegiveis pelos servigos de satide e também nas cirurgias
notificiveis que sdo estabelecidas na vigilancia dos indicadores
epidemioldgicos nacionais prioritarios. OBJETIVO: Descrever a
aplicagdo de um instrumento para controle das ligagdes telefonicas
na implantagao da vigilancia pés-alta em um hospital de médio
porte no Estado do Rio de Janeiro. MATERIAL E METODOS:
Foi elaborado um instrumento para que o monitoramento das
infecgdes relacionadas ao sitio cirurgico (ISC), que possui dados
como: nome do paciente, procedimento realizado, data do proce-
dimento, nome do cirurgiao, nimero de contato do paciente, data
limite para a realizagdo da ligagao telefonica (sendo a data limite
de 30 dias para as cirurgias sem protese e 90 dias para as cirurgias
com protese) e espago para a data de realizagdo de cada contato. As
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chamadas sdo realizadas uma vez por semana ap6s a verificagio
da possivel permanéncia do paciente no hospital ou o 6bito. Com
o contato ¢ assinalado a opgdo correspondente: sem contato, sem
ISC, suspeita de ISC ou com ISC. As chamadas telefonicas sdo rea-
lizadas por um colaborador com ensino médio completo treinado
para realizar tal atividade ou pela equipe de SCIH. Contudo, nos
casos de “suspeita de ISC” a SCIH realiza uma investigagdo, com
registro em formuldrio especifico, para conforma-la ou descartar
a possibilidade. Confirmando o caso, o instrumento ¢ atualizado
pela SCIH, assinalando “ISC”. Com a confirmagao, é realizada a
notificagdo no FormSus de investigagdo de sitio cirurgico corres-
pondente ao més da cirurgia realizada. RESULTADOS: Houve
melhora no processo de vigiléncia cirtrgica no pés-alta com a
implementagdo do instrumento de busca fonada, conseguindo a
equipe de CCIRAS acompanhar 100% das cirurgias elegiveis, pas-
sando a ter o historico com datas das ligagdes, das quantidades de
tentativas feitas e dos resultados de cada tentativa. CONCLUSAO:
A implementagdo do instrumento possibilitou o adequado acom-
panhamento das cirurgias, sendo essas de notificagdo obrigatoria
ou nao. Organizou-se melhor o processo de trabalho, permitiu-se
aavaliagdo das cirurgias e/ou equipes cirrgicas no que tange a in-
fecgdo de sitio cirurgico e foi possivel elaborar um plano de agao ao
deparar-se com indicadores que demandavam ages na contengao
de tais infec¢des ou mesmo, onde eram observados oportunidades
de melhorias.

GERENCIAMENTO DO PROTOCOLO DE
MANEJO HOSPITALAR DO SARAMPO:
XO SARAMPO

Denise de Oliveira Silva Andrade'; Lara Ribeiro Barcelos’;
José Pereira Borges’; Cleidson Pimenta Costa’; Juarez Alves
Rodrigues’ Cristina Ramos Correia Costa’; Raquel Pereira
Medeiros’; Maria Aparecida Costa Alves da Silva® Sheila
Aparecida Ribeiro Furbino’; Thatiane Dantas Dias Lucca®;
José Lucca Netto’; Raylane Castro dos Santos’; Marta Giova-
ni Pereira Fernandes®.

1. Hospital Sao Lucas de Governador Valadares, Governador
Valadares - MG - Brasil; 2. Hospital Sdo Lucas, Governador Va-
ladares - MG - Brasil; 3. Universidade Vale do Rio Doce, Gover-
nador Valadares - MG - Brasil; 4. Universidade Vale do Rio Dce,
Governador Valadares - MG - Brasil; 5. Prefeitura Municipal de
Governador Valadares, Governador Valadares - MG - Brasil.

INTRODUGAO: O sarampo é uma doenga com elevadis-
simo potencial de transmissio que apresenta variagdo sazonal,
com aumento da incidéncia no periodo entre o final do inverno e
o inicio da primavera, ou apds estagdes chuvosas. Sdo susceptiveis
todas as pessoas independente do sexo e idade. OBJETIVO: O
estudo trata de uma pesquisa descritiva, do tipo relato de expe-
riéncia, que teve como objetivo conscientizar os colaboradores
de uma institui¢do privada do Leste de Minas, a atualizagao do
cartdo vacinal através da Campanha “X6 Sarampo”. MATERIAL
E METODOS: O Gerenciamento do Protocolo de Manejo do
Sarampo, é realizado pelo Servico de Controle de Infec¢do Hospi-
talar com o apoio das Coordenagéo de enfermagem das Unidades
de Internagio, Centro Cirtirgico e Unidade de Terapia Intensiva
e Seguranga do Trabalho. A educagio permanente in loco foi
intitulada “X6 Sarampo”, desenvolvida com o objetivo de garantir
interagdo entre as equipes, feed back imediato, conscientizagdo
e implantagdo de agdes, com o objetivo de otimizar a adesio as
recomendagdes descritas no protocolo institucional. Os recursos
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utilizados foram cartolina, EVA, cola, canudo de papel biodegra-
davel, imagens ilustrativas. As Tags dos canudos foram divididas
com ilustragdes distinguindo manifestagdes clinicas, modo de
transmissdo e prevencdo. A cartolina foi utilizada como painel
demonstrativo e 03 imagens do icone e personagem simbolo da
vacinagao do Brasil, foram identificadas para que os colaboradores
depositassem as respectivas imagens. RESULTADOS: A imuni-
zagdo é a medida mais eficaz na prevengdo de doengas, além de
ser um excelente meio de minimizar a ocorréncia de endemias e
epidemias. A Instituigdo Hospitalar com a finalidade de manter
a cobertura vacinal contra o sarampo e promover atualizagdo do
cartdo de vacinas promoveu uma agdo em parceria com a Secreta-
ria Municipal de Satde (SMS) por meio do Setor de Imunizagéo,
onde por meio de acompanhamento através de planilhas do Excel,
foi observado a auséncia de muitos colaboradores, acarretando as-
sim a ndo atualizacio vacinal. Durante as atividades foi reforcado
junto aos colaboradores a importancia da atualizagao do cartao de
vacinas, e orientados a encaminharem cdpia do mesmo ao setor
de Seguranga do Trabalho, onde era realizado a leitura prévia e o
encaminhamento para atualizagio. CONCLUSAO: A agio pro-
posta surgiu como apoiador e facilitador do conhecimento, com a
perspectiva de envolver e possibilitar maior envolvimento e medi-
das de prevencio e controle relacionadas ao Sarampo, a técnica do
processo de educagdo permanente demonstrou eficcia, visto que
houve um aumento na demanda de leituras de cartdes de vacina,
o0 que possibilitou uma busca aos colaboradores ausentes e adogao
concreta de estratégias com discussdo das equipes envolvidas.

GRAVIDADE HEPATICA DE PACIENTES
COINFECTADOS COM TUBERCULOSE E
HIV

Sarah Beatriz da Silva’; Dirce Inés da Silva?; Silvana Spindo-
la de Miranda’®; Wania da Silva Carvalho'.

1. Universidade Federal de Minas Gerais/ Faculdade de Farma-
cia, Belo Horizonte - MG - Brasil; 2. Fundagao Hospitalar do
Estado de Minas Gerais/ Hospital Eduardo de Menezes, Belo
Horizonte - MG - Brasil; 3. Universidade Federal de Minas Ge-
rais/ Faculdade de Medicina, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGCAO: O tratamento de individuos coinfectados
com tuberculose e HIV necessitam de grande nimero de medica-
mentos. Os antituberculosos rifampicina, isoniazida e pirazinami-
da possuem carater hepatotdxico e juntamente do etambutol sdo a
primeira escolha de tratamento. Todas as classes de medicamentos
antirretrovirais estdo associadas ao risco potencial de lesdo hepa-
tica, embora tenha sido observada uma incidéncia mais elevada
de nevirapina, efavirenz e inibidores da protease. A gravidade dos
casos de lesdao hepatica induzida por medicamentos pode variar
bastante, desde elevagdes leves, transitdrias e assintomaticas nos
niveis de enzimas séricas até insuficiéncia hepdtica aguda, levando
rapidamente a morte ou necessidade de transplante de figado.
METODO: Trata-se de uma coorte retrospectiva, com revisio
de prontudrio e laudos laboratoriais de pacientes internados ou
do ambulatério do Hospital Eduardo de Menezes, referencia para
doengas infectocontagiosas em Minas Gerais, de abril de 2015 a
dezembro de 2018. A classificagdo de gravidade foi realizada uti-
lizando o sistema desenvolvido pelo Grupo de Ensaios Clinicos
(CTG) da Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS) a
partir do célculo dos multiplos do limite inferior grau 0 (<1,2),
grau 1 (1,3-2,50), grau 2 (2,60-3,50),grau 3 (3,60-5,00) e grau 4 (>
5,0). O pico méximo de alanina aminotransferase (ALT) regis-
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trado ao longo do tratamento da tuberculose foi utilizado para
determinagio da gravidade. RESULTADOS: Foram incluidos 137
pacientes entre os quais 77,4% eram[DIS3] do sexo masculino. A
idade variou entre 19 a 69 anos, com mediana igual a 41 anos. A
classificagdo de gravidade foi: grau 1 (11,7 %), grau 2 (19,7%), grau
3(19,0%) e grau 4 (49,6%). CONCLUSAO: A maioria dos pacientes
estudados apresentaram classificagdo de gravidade grau 4 que
evidencia de risco de vida para o paciente. No entanto, deve-se
enfatizar que esses termos geralmente superestimam a gravidade
da lesdo hepatica induzida por medicamentos, pois os niveis de
ALT de 5 a 20 vezes o limite superior do normal sem sintomas
ou ictericia ndo podem ser considerados hepatotoxicidade grave,
porém o monitoramento enzimético vem a funcionar como um
alerta para a evolugdo e agravamento do quadro. Devido ao fato
da manifestagdo clinica ser tardia frente as alteragdes enzimaticas,
o uso de um parametro de monitorizagio de gravidade pode auxi-
liar neste manejo medicamentoso . Tendo em vista que baixa ade-
530 ao tratamento esta associada ao desenvolvimento de reagoes
adversas, a prevengdo e intervengdo rapida auxiliam no cuidado
de pacientes coinfectados.

HEPATIE CRONICA ALCOOLICA
DESCOMPENSADA PELO EMPREGO DE
DOLUTEGRAVIR (DTG) EM TERAPIA
ANTIRRETROVIRAL - RELATO DE CASO

Carlos Eduardo Zotin Lopes; Izabela Resende e Costa; Her-
bert José Fernandes; Cristina Maria Miranda Bello; Luciana
Moreira Soares; Rodrigo Bertoloti Catizani; Pedro Henrique
Emygdio; Lucas Eduardo Santos Fonseca; Thiago Piterman
Martins; Paula Silva Cerceau.

Faculdade de Medicina de Barbacena, Barbacena - MG - Brasil.

INTRODUGAO: O Dolutegravir (DTG) é um inibidor de
integrase empregado no tratamento da infecgdo pelo HIV, em
geral com boa aceitagdo e baixa taxa de eventos adversos. Elevagdo
de transaminases é relatada em menos de 18% dos pacientes em
uso de DTG, incluindo aqueles com coinfecgdo pelo virus B e C.
Injuria hepatica aguda, foi descrita em apenas um paciente em
utilizagdo de DTG. Eventos adversos sdo limitantes na obtencido
do sucesso na terapia antirretroviral (TARV) e impactam direta-
mente na qualidade de vida de pacientes com infec¢ao pelo HIV.
OBJETIVO: Descrever relato de caso de injiria hepatica aguda
associada ao uso de DTG. MATERIAL E METODOS: Relato de
caso de paciente em acompanhamento no ambulatério de infec-
tologia da Prefeitura Municipal de Barbacena-MG. Anuéncia do
paciente em participar do estudo através de assinatura de termo
de consentimento livre e esclarecido. RELATO DE CASO: Pa-
ciente do sexo masculino, 26 anos, historico de abuso de bebidas
alcodlicas, diagnostico de infecgdo pelo HIV em 2016, terapia
antirretrovirtal (TARV) inicial com tenofovir (TDF), lamivudina
(3TC) e efavirenz (EFV) e ap6s troca para TDF + 3TC + Dolute-
gravir (DTG), conforme nota técnica do Ministério da Saude do
Brasil. Aproximadamente 10 meses ap6s a mudanga do esquema
de TARYV, paciente iniciou quadro de ictericia, hiporexia, coltria,
dor em hipocdndrio direito, sonoléncia, vertigem e ascite de pe-
queno volume. Exames laboratoriais evidenciaram transaminases
elevadas, aproximadamente TGO 1000/dL, hiperbilirrubinemia
(aproximadamente 16g/dL) e disturbios de coagulagao (RNI > 1,5).
Submetido a testes soroldgicos para pesquisa de hepatites virais,
citomegalovirus, toxoplasmose, pesquisa de doengas auto-imunes
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e metabolicas, que foram negativas. Tomografia computadorizada
(TC) de abdome evidenciou hepatoesplenomegalia leve com bor-
das serrilhadas, aumento de calibre de veia porta e ascite. Aventada
hipétese de descompensagao de hepatopatia cronica alcoolica pelo
uso de DTG. Optado pela suspensao da TARV, paciente evoluindo
com melhora significativa de transaminases (TGO aproximada-
mente 200/dL) e ictericia (bilirrubina total 4,6g/dL). Iniciada nova
TARV com TDF + 3TC + Darunavir com ritonavir (DRV/r), carga
viral do HIV indetectavel. CONCLUSAO: A hepatite medicamen-
tosa ocasionada pelo uso de DTG, ocasionando a descompensagao
de hepatopatia cronica de origem possivelmente alcodlica, apesar
de rara, ¢ tida como hipétese diagndstica apos pesquisa e exclusdo
de outros diagnosticos com maior probabilidade estatistica. En-
tretanto, mesmo sendo um diagnostico de exclusdo, sempre deve
ser lembrado, principalmente naqueles pacientes que ja possuem
hepatopatias cronicas.

HEPATITE SIFILiTICA EM PACIENTE HIV
POSITIVO NO MUNICIPIO DE IBIRITE/

MG: UM RELATO DE CASO

Fabiane de Fatima Silva'; Phillipe Augusto Marques Silva’;
Leandro Curi de Lima e Sousa®.

1. Pontificia Universidade Catolica de Minas Gerais, Betim

- MG - Brasil; 2. Servigo de Aconselhamento e Testagem de
Ibirité, Ibirite - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A sifilis é uma infecgio sexualmente
transmissivel (IST), de carater sistémico, curdvel e de alta inci-
déncia em nosso pais. Apesar de a sua evolugdo clinica ser bem
estabelecida, pode apresentar vdrias manifestagoes clinicas em
suas diferentes fases (primaria, secundaria, terciaria ou mesmo la-
tente). OBJETIVO: relatar o caso de uma paciente com alteragoes
bioquimicas hepaticas de etiologia originalmente desconhecida
e associagdo da melhora desses pardmetros ap6s inicio do trata-
mento para esta IST. METODOLOGIA: informagdes obtidas por
meio de revisio do prontuario e da literatura. RESULTADOS:
Paciente do sexo feminino, 45 anos, negra, diabética tipo 2, em uso
de metformina, com controle glicémico adequado. Acompanhada
pelo Servigo de Atengdo Especializada em Infectologia de Ibirité,
desde outubro de 2018, apos diagnostico de soropositividade
para HIV. Iniciou o uso de terapia antirretroviral (TARV), com
tenofovir, lamivudina e dolutegravir, e apresentou VDRL ndo
reagente. Relatou etilismo (ingestio de cerca de 38 gramas de
alcool por dia), negou tabagismo e uso de drogas ilicitas. Apre-
sentou GGT alterado (144), relacionado, inicialmente, ao etilismo.
Demais provas de fungdo hepatica normais. Foi orientada a cessar
o etilismo. Manteve-se em acompanhamento regular, atingindo
o status de carga viral indetectével e perfil hepdtico estiavel. Em
um retorno ambulatorial, dez meses apds primeira avaliagdo,
apresentou elevagdo de enzimas hepaticas e canaliculares (TGO:
148, TGP: 124, GGT: 846), com relato de dor em hipocondrio
direito, prurido pelo corpo e ingestao esporadica de bebidas alc6o-
licas. Ao exame, apresentava-se em bom estado geral, anictérica,
afebril, linfonodomegalia cervical, dor a palpagdo de quadrante
abdominal superior direito, auséncia de visceromegalias e sinal
de Murphy negativo. Foi solicitado um novo perfil hepético, so-
rologias para sifilis, citomegalovirus (CMV) e virus Epstein-Barr
(VEB) e exame parasitologico de fezes (EPF). Apos quinze dias
presenga de altera¢des mais significativas das enzimas hepaticas
e canaliculares (TGO: 140, TGP: 165, GGT: 999, FA: 728), VDRL
reagente em altas titulagdes (1:2048), sorologias para CMV e VEB
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e EPF negativos. Iniciou o tratamento para sifilis, com penicilina
benzatina na dose semanal de 2.400.000 UI, por trés semanas.
Apo6s um més paciente retornou ao servigo com melhora do perfil
hepatico (TGO: 18, TGP: 20, GGT: 376, FA: 293) e da titulagao do
VDRL (1:128). Relatava convalescenga da sintomatologia, apesar
da manutengdo de pequenas doses de dlcool etilico. Apresentava
sorologias positivas Anti HBs e Anti HAV IgG positivas/Anti
HAV IgM negativo. Segue assintomatica, em uso regular de TARV
e aguardando avaliagio da Gastroenterologia. CONCLUSAO: o
quadro de hepatite apresentado pela paciente pode estar associado
a infecgdo por sifilis, uma vez que outras possiveis causas foram
afastadas e houve uma melhora clinica e laboratorial significativa
apos o inicio do tratamento para a IST.

HIGIENE DAS MAOS NA PERSPECTIVA
DE ALUNOS DO CURSO TECNICO DE
ENFERMAGEM

Denise de Oliveira Silva Andrade’; Lara Ribeiro Barcelos?;
Sheila Aparecida Ribeiro Furbino®; Thatiane Dantas Dias
Lucca?®; José Lucca Netto?; Junea Garcia de Oliveira Ferrari.
1. Hospital Sao Lucas de Governador Valadares, Governador
Valadares - MG - Brasil; 2. Hospital Sdo Lucas, Governador
Valadares - MG - Brasil; 3. Universidade Vale do Rio Doce,
Governador Valadares - MG - Brasil.

INTRODUGAO: As mios sio consideradas a principal fer-
ramenta do cuidado, desse modo constitui-se como importante via
de transmissao cruzada de infecgdes na assisténcia aos usudrios.
E considerada também, como possivel reservatério de diversos
patégenos, que podem transferir-se de uma superficie para outra,
por meio de contato direto ou indireto, como objetos e superficies
contaminadas. A higienizagdo das maos representa isoladamente
o procedimento mais importante na prevengdo das infecgoes
hospitalares. Com enfoque nas agdes e conceitos de biosseguranga
os alunos do curso técnico de enfermagem foram encorajados a
produzir oficina educativa, cartaz estilizado e a participarem da
tecnologia educativa intitulada “dindmica da caixa reveladora”.
OBJETIVO: Apresentar um relato de experiéncia da confec¢ao de
oficinas educativas promovidas por alunos de uma escola técnica
de enfermagem, da disciplina Biosseguranga com o tema “Higiene
das médos na perspectiva de alunos do curso de Enfermagem”.
MATERIAL E METODOS: Trata-se de um relato de experiéncia,
em que descrevem as agdes realizadas por alunos do curso técnico
em Enfermagem. A atividade educativa foi realizada com alunos
da disciplina Biosseguranga, que participaram previamente de
aula sobre o tema. No inicio da atividade foi ministrada aula ex-
positiva, posteriormente foram divididos em grupos. No primeiro
dia de aula foi distribuido cartdes em formato de maos, para que
os alunos descrevessem a importancia da higienizagdo das maos,
em seguida foram distribuidos novos cartdes, que apos a aula
expositiva puderam relatar a importéncia da higienizagdo para os
profissionais da assisténcia a saide. RESULTADOS: A utilizagao
de medidas educativas e motivacionais apresentadas aos estudan-
tes proporcionou contextualizagdo do conceito e importancia da
higienizagdo das méaos, mostrou-se efetivo a percepgdo quanto a
disponibilizagdo de insumos e a adesdo a técnica de higienizagao,
no ambiente da escola e em visitas técnicas realizadas. Ao cons-
truirem o cartaz foi possivel observar o comportamento assertivo
e reflexivo dos alunos, onde a conscientizagéo foi tida como um
eixo da medida educativa. A maior parte dos alunos ao realizarem
a dinamica da caixa reveladora, ao serem questionados se no mo-
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mento da agdo julgavam que suas maos estavam limpas, um grupo
maior afirmou que a presenga de sujidade seria evidente. Apos a
aplicabilidade da técnica foi possivel visualizar as oportunidades
de melhoria, permitindo agregar conhecimento, proporcionando
facilidade de entendimento no assunto. CONCLUSAO: Os fatores
associados a transmissdo de microrganismos permanecem como
um desafio. Proporcionar o repensar de comportamentos anali-
sando a necessidade de melhorias de atividades diarias, minimi-
zando ou evitando o risco de dissemina¢ao de microrganismos,
foram agdes de prevengdo e controle de infecgdo, estimuladas
durante as aulas de biosseguranga.

HIPERCALCEMIA GRAVE EM PACIENTE
COM RETROVIROSE: HISTOPLASMOSE
VS HIPERPARATIREOIDISMO

Francisco Joserldnio de Oliveira Junior'; Lillian Karoline de
Oliveira Rocha’ Amanda Maria de Aquino?; Edpo Jordy
Fernandes da Silva'; Barbara Paulo Cavalcante?; Ariane
Pereira dos Santos’; Vinicius Lira da Camara’.

1. Universidade Potiguar, Parnamirim - RN - Brasil; 2. Uni-
versidade Potiguar, Natal - RN - Brasil; 3. Hospital Giselda
Trigueiro, Natal - RN - Brasil.

INTRODUGAO: Doengas Granulomatosas estio asso-
ciadas ao aumento da absor¢do intestinal de calcio e reabsor¢ao
ossea. A Histoplasmose, a exemplo desse grupo de patologias,
pode causar hipercalcemia importante com sintomas inespeci-
ficos, simulando um Hiperparatireoidismo primério. Pacientes
imunossuprimidos tém maior risco de desenvolver quadros mais
graves decorrentes dessa micose. A infecgio por Histoplasma cap-
sulatum em portadores de retrovirose com contagem de células
CD4 abaixo de 200/mm3 apresentam-se de forma disseminada
em 95% dos casos. Neste relato, buscamos expor um caso de
Histoplasmose disseminada com hipercalcemia grave em paciente
portador de SIDA, onde inicialmente o principal diagnostico dife-
rencial foi o Hiperparatireoidismo. RELATO DE CASO: G.M.S.J,
26 anos, com diagnostico de retrovirose ha 30 dias, quando iniciou
quadro de diarréia liquida, associada a febre didria baixa e perda
de peso acentuada. Ha 4 dias progrediu com vomitos e piora da
febre. Ao exame fisico, apresentava-se hipocorado (+2/+4) e com
hepatoesplenomegalia. Apds 5 dias de internamento, persistiram
nduseas e vomitos e evidenciou-se uma sindrome consumptiva
com hiporexia, rebaixamento do nivel de consciéncia e febre alta.
Os exames laboratoriais mostraram anemia em curva de piora
(Hb 7,5), inversao albumina/globulina, hipercalcemia (13,8), cal-
cio corrigido de 15,32 e PTH de 25,2. Foi, entdo, solicitada vaga
em UTI, setor no qual foi realizado um mielograma que apontou
presenga de vdrias estruturas parasitirias de morfologia com-
pativel com Histoplasma spp. A partir disso, foi iniciada terapia
com Anfotericina B lipossomal. O paciente evoluiu com Injiria
Renal Aguda (realizado hemodiélise) e Sepse de foco urindrio,
sendo isolada em hemocultura Klebisiella spp. Passando-se 12
dias em UTI o doente apresentava Glasgow de 15 e estabilidade
hemodinamica, prosseguindo seguimento em enfermaria. Ao
42° dia, estando clinicamente estavel, recebeu alta hospitalar com
orientagdo de acompanhamento fisioterapéutico e fonoaudidlogo,
além da prescri¢do de Bactrim para profilaxia contra infecc¢des
oportunistas, Itraconazol para continuidade da terapia antifingi-
ca e esquema para retrovirose adaptada a sua fungéo renal: lami-
vudina + abacavir + dolutegravir. DISCUSSAO: Na infec¢do por
histoplasma spp ocorrerd um aumento na conversao da 25(OH)D3
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em 1,25(0OH)2D3, a forma ativada da Vitamina D, levando a um
aumento da absor¢ao intestinal de calcio, associada a reabsor¢ao
6ssea e consequentemente uma hipercalcemia. Neste caso, como
o paciente é portador de retrovirose e como nesse grupo ha uma
alta prevaléncia de histoplasmose disseminada, as doen¢as granu-
lomatosas surgem como um grande diagndstico diferencial em con-
junto com o Hiperparatireoidismo em casos de hipercalcemia grave.

IDENTIFICACOES E DESFECHOS

DOS RISCOS DO IMPLANTE DE
MARCAPASSO: DOIS ANOS DE
ANALISES EM MULTICENTROS DE BELO

HORIZONTE

Lucas Alves Magalhdes Ribeiro'; Gustavo Gaspar Rehfeld’;
Pedro Henrique Santos Victoria’; Daniel Botinha Batista®;
Natalia Angelica Ferreira de Azevedo’; Taynne da Silva
Viana*; Braulio Roberto Gongalves Marinho Couto’; Carlos
Ernesto Ferreira Starling’.

1. Uni-Bh, Patos de Minas - MG - Brasil; 2. Uni-Bh, Belo Hori-
zonte - MG - Brasil; 3. Uni-Bh, Bom Despacho - MG - Brasil; 4.
Uni-Bh, Guanambi - BA - Brasil.

INTRODUGCAO: a cirurgia de implante de marcapasso é
uma alternativa promissora para pacientes que necessitam desse
aparelho. Entrementes, caso ocorram complicagdes, podem trazer
problemas graves para o paciente. O objetivo deste trabalho é
responder as questdes: a) Qual a incidéncia do risco de infec¢ao
de sitio cirtrgico em pacientes submetidos a cirurgia de marca-
passo? b) Quais sdo os fatores de risco e os fatores de protegdo
para infecgdes do sitio cirtrgico em infecgdes de marcapasso? c)
Qual é o tempo de internagdo de pacientes submetidos a cirurgia
de marcapasso? d) Pacientes que obtiveram infec¢des durante
esse procedimento apresentaram tempo de internagao maior do
que aqueles ndo infectados? e) Qual é a taxa de mortalidade em
pacientes submetidos a cirurgia de marcapasso? f) Infecgio do
sitio cirdirgico aumenta a mortalidade de pacientes submetidos a
cirurgia de marcapasso? METODOLOGIA: pesquisa realizada
em 6 hospitais de Belo Horizonte entre julho/2016 a junho/2018
utilizando métodos e defini¢des dos protocolos do sistema NHSN
- National Helthcare Safety Network. Os dados foram avaliados
por meio de andlise univariada e multivariada, usando regressio
logistica e regressio linear multipla. RESULTADOS: foram
avaliadas 1.393 cirurgias: 21 pacientes evoluiram com Infecgio
do Sitio Cirtrgico - ISC (2%) e 68 evoluiram para obito hospitalar
(5%); o tempo de internagdo variou entre 0 a 94 dias (média = 4,3;
desvio padrdo = 8,1). Modelo de regressdo logistica para 6bito:
anestesia geral (Odds ratio - OR = 2,3; p = 0,065); ASA > 2 (OR
= 3,2; p = 0,038); duragdo da cirurgia acima de duas horas (OR
= 2,4; p = 0,058); tempo de internagdo prévio a cirurgia (OR =
1,04; p = 0,022). Modelo de regressao logistica para ISC: duragdo
da cirurgia acima de 2 horas (OR = 3.4; p = 0,025); realizagao de
mais de um procedimento cirtrgico (OR = 9.7; p = 0,050). Modelo
de regressao linear multipla para tempo de internagdo: anestesia
geral (coeficiente = bl = 5,47; p<0,001); emergéncia (b2 = 5,60;
p<0,001); ISC (b3= 18.50; p<0,001); tempo de internagdo prévio a
cirurgia acima de 4 dias (b4 = 16.20; p < 0,001). CONCLUSOES:
ISC nao foi fator de risco para ¢bito, mas importante variavel que
aumenta significativamente o tempo de internagdo do paciente.
Duragio acima de duas horas e, principalmente, realizacao de
mais de um procedimento concomitantemente ao implante de
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marcapasso, foram fatores decisivos para a ocorréncia de infecgao
no poés-operatorio.

IMPACTO DA IMPLEMENTACAO DAS
MEDIDAS DE CONTROLE DE INFECCAO
DE SITIO CIRURGICO EM CIRURGIAS
ORTOPEDICAS DE QUADRIL

Renata Cristina Gongalves Cunha; Alessandra Moreira
Costa; Jorge Luiz Saliba.

Grupo Santa Casa de Belo Horizonte, Belo Horizonte - MG -
Brasil.

A Infecgdo Relacionada a Assisténcia a Saude (IRAS) é defi-
nida como qualquer infec¢do que pode ser adquirida nos servigos
de satide e esta relacionada a assisténcia prestada (WORLD HEAL-
TH ORGANIZATION, 2011). Neste contexto, a infecgdo do sitio
cirurgico (ISC) é apontada como uma das IRAS mais prevalentes.
Elas sdo consideradas eventos adversos recorrentes, o que com-
promete a seguranga do paciente, além de impactar a vida destes,
causando-lhes danos fisicos, emocionais e/ou sociais. No Brasil a
ISC é apontada como uma das topografias mais importantes das
IRAS, ocupando a terceira posi¢do e sendo responsavel por 14% a
16% das infeccdes (AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SA-
NITARIA, 2017). Este estudo teve como objetivo reduzir as taxas
de ISC limpas da clinica ortopédica do quadril de um hospital de
grande porte de Belo Horizonte — Minas Gerais e assegurar a qua-
lidade assistencial. Trata-se de um estudo observacional, iniciado
no comego do ano de 2018. Ap6s identificar o aumento da incidén-
cia das ISC, o Servigo de Controle de Infecgdo Hospitalar (SCIH)
realizou reunides com a equipe médica, ministrou aulas para
cirurgioes e residentes sobre medidas de prevengio de infecgdo
cirtirgica, acompanhou a realizagdo das cirurgias para identificar
as fragilidades, implementou corridas de leito para avaliagido dos
curativos da ferida operatoria, realizou entrevista com os pacien-
tes que evoluiram com ISC a fim de identificar as provéveis causas,
elaborou e implantou um check list pré operatério e discutiu com
os cirurgides todos os casos diagnosticados para rastrear os fatores
de riscos. Estas discussoes foram extremamente importantes, uma
vez que o profissional médico foi inserido no processo, tornando
possivel a identificagdo das provaveis causas das ISC. Apos estas
intervengdes, observou-se redugdo das taxas de ISC. No ano de
2018, a taxa média foi de 8,70. J& no primeiro semestre de 2019,
apos as intervengdes, nota-se declinio da mesma, atingindo uma
taxa média de 3,70. Além disso, foi possivel identificar maior
envolvimento e comprometimento dos preceptores e residentes
em relagdo as medidas de prevengao de ISC e interesse dos cirur-
gides em conhecer sua taxa. A partir deste estudo observa-se a
importancia da atuagdo do SCIH junto as equipes cirtrgicas, com
reunides e educagdo em servico, para que medidas possam ser
implementadas, uma vez que os eventos adversos infecciosos siao
preveniveis e caracterizam falha na seguranga do paciente.

IMPACTO DA LIMPEZA TERMINAL EM
UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA
NEONATAL

Lindayane Debom Motta; Patricia da Silva Fernandes;
Edite Terezinha Moraes; Cristiane Tejada da Silva Kawski;
Patricia Machado Gleit; Lisiane Ruchinsque Martins; Paulo
Francisco Berni Teixeira.
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Hospital Moinhos de Vento, Porto Alegre - RS - Brasil.

INTRODUGAO: Diversos microrganismos patogénicos
tem capacidade de sobreviver por longos periodos em superficies,
por este motivo o ambiente hospitalar é parte importante na
prevengdo e controle de infecgdes relacionadas a saude. Falhas
nos processos de higienizagdo e desinfec¢do colocam em risco a
seguranga dos pacientes, especialmente em unidades de cuidados
a pacientes criticos. Segundo a Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria, a higienizagdo terminal consiste em uma limpeza mais
completa que deve ser programada no maximo a cada 15 dias,
durante o periodo de internagdao em unidades criticas. Objetivo:
Descrever as agoes realizadas em uma unidade de terapia intensiva
neonatal (UTIN) para garantir a higienizagao terminal. METO-
DO: Trata-se de um relato de experiéncia sobre medidas adotadas
para qualificar a realizagdo das higienizagdes terminais. No pri-
meiro trimestre 2018 o Controle de Infecgdo e a UTIN realizaram
uma revisdo das praticas de prevencao de infecgdes, entre elas a
periodicidade da higienizagdo terminal dos leitos. Observou-se
uma possibilidade de melhoria na periodicidade da higienizagao
terminal. A partir de entdo ficou estipulado a realizagdo de higie-
nizagdo terminal nos leitos preferencialmente a cada 7 dias, no
maximo 15 dias, e nas altas dos pacientes. Foi elaborado um pai-
nel ilustrativo com as dreas e objetos que devem ser higienizados
durante a concorrente e a terminal, além de especificar de quem é
a responsabilidade (enfermagem ou hospedagem). Semanalmente
o Controle de Infecgdo passou a encaminhar semanalmente para
os responsaveis da unidade uma lista de pacientes que completam
15 dias internados no mesmo leito, e a unidade ficou responsével
pela logistica de remanejamento dos pacientes para a realizagdo
da rotina. A higienizagdo foi registrada em uma planilha aos
cuidados das enfermeiras da unidade. RESULTADOS: A a¢do
implementada estd contida em um conjunto de interven¢des
buscando a melhoria das praticas e resultados da unidade.
Agbes como a adesdo a higiene de maos, aumento da frequéncia
da higienizagdo terminal dos leitos, aumento da frequéncia de
higienizagdo concorrente dos equipamentos de assisténcia a
saude e o controle antimicrobiano mais efetivo, possibilitaram
uma mudanga de perfil de microrganismos na UTIN. No tltimo
ano ndo houve mais nenhum caso novo de microrganismo
multirresistente. DISCUSSAO: Este relato demonstra que a
pratica efetiva de agdes preventivas de infecgdes geram resultados
positivos, que aumentam a seguranga do paciente.

IMPACTO DAS BETALACTAMASES

DE ESPECTRO AMPLIADO NO
TRATAMENTO EMPIRICO DAS
INFECCOES DO TRATO URINARIO

POR ESCHERICHIA COLI COM
FLUOROQUINOLONAS E AMOXICILINA-
ACIDO CLAVULANICO

Max Roberto Batista de Aratijo; Leticia Aparecida Caldeira;
Luisa Ferreira Seabra; Mireille Angela Bernardes Sousa.
Instituto Hermes Pardini S/A, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGCAO: As infec¢des do trato urinario (ITU)
sdo comuns em grande parcela da populagio, principalmente
em mulheres na vida adulta. Dentre os principais agentes etio-
logicos destacam-se as Enterobactérias, sendo a Escherichia coli
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a mais comum. A resisténcia bacteriana é um fato presente em
todo mundo e, nesse contexto, as Betalactamases de Espectro
Ampliado (ESBLs) tém papel relevante. A terapia empirica faz-se
muitas vezes necessaria e ¢ comum o uso das Fluoroquinolonas,
dentre elas a Ciprofloxacina e a Norfloxacina. Nao é incomum
nessas situagdes o uso também da Amoxicilina-Acido Clavula-
nico. METODOS: Estudo dos resultados de 1.270 uroculturas
realizadas em janeiro de 2019 com contagem bacteriana acima de
100.000 UFC/mL nas quais o agente etioldgico foi a E. coli. Foi
analisado o perfil de suscetibilidade & Ciprofloxacina e a Norflo-
xacina (n=335 ESBL positivas e n=335 ESBL negativas), bem como
a Amoxicilina-Acido Clavulanico (n=300 ESBL positivas e n=300
ESBL negativas). RESULTADOS: Através da analise dos dados,
utilizando o teste do Qui-quadrado, verificou-se uma consideravel
(p < 0,0001) elevagao das taxas de resisténcia a Ciprofloxacina e a
Norfloxacina que passou de 28,7% em cepas ESBL negativas para
81,8% em cepas ESBL positivas. Fato semelhante foi verificado em
relagdo & Amoxicilina-Acido Clavulanico em que se evidenciou
uma elevagdo da resisténcia de 6% em cepas ESBL negativas para
43,3% em cepas ESBL positivas. CONCLUSAO: A terapia empiri-
ca é comumente utilizada, principalmente diante do desconforto
do paciente e da urgéncia de se estabelecer um tratamento. Toda-
via, diante das opgdes cada vez mais escassas de antibi6ticos, os
perfis de suscetibilidade, bem como a verificagao dos mecanismos
de resisténcia, devem ser evidenciados. PALAVRAS-CHAVE:
Fluoroquinolonas; Sistema Urindrio; Escherichia coli; Resisténcia
Microbiana a Medicamentos.

IMPACTO DO OMEGA 3 NO
DESENVOLVIMENTO DE MUCOSITE
ORAL EM PACIENTES SUBMETIDOS A
RADIOTERAPIA EM CAVIDADE ORALE
OROFARINGE

Paula Nathania Fernandes.
Universidade Federal de Sao Joao Del Rei, Divinopolis - MG -
Brasil.

INTRODUGAO: Diante da auséncia de um modelo ideal
no manejo da mucosite oral radioinduzida espera-se que a suple-
mentagio com 4cidos graxos Omega-3 represente uma tatica na
prevengdo e no controle da mucosite oral radioinduzida. Objetivo:
Avaliar os efeitos da suplementagdo com w-3 sobre a mucosite oral
radioinduzida em pacientes com cancer de Cabeca e Pescogo e
ponderar os efeitos colaterais. MATERIAIS EMETODOS: ensaio
clinico fase II autocontrolado, onde foram utilizados parametros
bioquimicos, questionarios, avaliagdo nutricional e odontologica
para avaliar o desenvolvimento de mucosite oral em 24 pacientes
com cancer de cabega e pescogo submetidos a radioterapia em
cavidade oral e orofaringe suplementados com dcidos graxos w-3.
RESULTADOS: Observou-se predominancia da mucosite leve
em todas as semanas de tratamento radioterapico, diminuicao
de ILI-B no GMG entre os tempos T2 e T3 (p= 0,021). Ocorreu
aumento de IL6 no GMG entre os tempos T1 e T2 (p=0,038) e T2 e
T3 (p=0,037). CONCLUSAO: Embora observada predominancia
de mucosite leve em todas as semanas de tratamento radioterdpi-
co, indicativo de uma possivel modula¢io da resposta inflamatéria
causada pela suplementagdo com dcidos graxos w-3, a necessita-se
de estudos mais aprofundados, como um ensaio clinico randomi-
zado duplo-cego, para afirmar tal proposi¢dio. DESCRITORES:
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mucosite oral, radioterapia, dcidos graxos dmega 3.

IMPACTO DO OMEGA 3 NO
DESENVOLVIMENTO DE MUCOSITE
ORAL EM PACIENTES SUBMETIDOS A
RADIOTERAPIA EM CAVIDADE ORALE
OROFARINGE

Paula Nathania Fernandes.
Universidade Federal de Sdo Joao Del Rei, Divinépolis - MG -
Brasil.

INTRODUGAO: Diante da auséncia de um modelo ideal
no manejo da mucosite oral radioinduzida espera-se que a suple-
mentagdo com 4cidos graxos Omega-3 represente uma titica na
prevencao e no controle da mucosite oral radioinduzida. OBJETI-
VO: Avaliar os efeitos da suplementag¢do com w-3 sobre a mucosite
oral radioinduzida em pacientes com cancer de Cabega e Pescogo e
ponderar os efeitos colaterais. MATERIAIS EMETODOS: ensaio
clinico fase II autocontrolado, onde foram utilizados pardmetros
bioquimicos, questionarios, avaliagio nutricional e odontologica
para avaliar o desenvolvimento de mucosite oral em 24 pacientes
com cancer de cabega e pescogo submetidos a radioterapia em
cavidade oral e orofaringe suplementados com dcidos graxos w-3.
RESULTADOS: Observou-se predominincia da mucosite leve
em todas as semanas de tratamento radioterapico, diminuicdo
de ILI-B no GMG entre os tempos T2 e T3 (p= 0,021). Ocorreu
aumento de IL6 no GMG entre os tempos T1 e T2 (p=0,038) e T2 e
T3 (p=0,037). CONCLUSAO: Embora observada predominancia
de mucosite leve em todas as semanas de tratamento radioterdpi-
co, indicativo de uma possivel modulagio da resposta inflamatéria
causada pela suplementagdo com dcidos graxos w-3, a necessita-se
de estudos mais aprofundados, como um ensaio clinico randomi-
zado duplo-cego, para afirmar tal proposi¢do. DESCRITORES:
mucosite oral, radioterapia, dcidos graxos dmega 3.

IMPACTOS DA IMPLANTACAO DO
STEWARDSHIP DE ANTIMICROBIANOS
DA REDE MATER DEI DE SAUDE

Silvana de Barros Ricardo; Rodrigo Farnetano Rocha; Ana
Flavia de Sales Santos; Andre Soares de Moura Costa.
Rede Mater Dei de Saude, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: Nova énfase tem sido dada a resisténcia
microbiana através dos programas de gestdo (stewardship) de anti-
microbianos (ATM), que preconizam um conjunto de intervengdes
visando otimizar o uso de recursos. Os resultados almejados sdo a
melhora do desfecho clinico, redugio da resisténcia e dos custos da
assisténcia. OBJETIVO: Avaliar o impacto da implementagdo do
stewardship de ATM nas trés sindromes infecciosas comunitérias
(infec¢do urindria, pneumonia e sepse) mais frequentes na Rede
Mater Dei de Satide. METODO: Entre jan/18 a jun/19 (periodo de
intervengdo) a conformidade com os protocolos institucionais foi
avaliada quanto a adequagdo da escolha dos esquemas de ATM e
a duragdo total do tratamento intra-hospitalar e pos-alta (exceto
sepse, devido variabilidade dos casos). Paralelamente foi institui-
do um programa intensivo de capacitagdes, feedback e monitora-
mento por indicadores por equipe. Os resultados foram analisados
pelos responsaveis e acompanhados trimestralmente nas reunioes
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de gestdo do corpo clinico. Os dados da auditoria “tradicional” de
ATM de set-nov/17 (baseline) foram utilizados como referéncia.
RESULTADOS: A adesio aos protocolos no baseline foi 69%, 71%
e 84% para PAC, ITU e Sepse, respectivamente. Entre jan-dez/18
a adequagdo dos regimes terapéuticos em 975 episddios de PAC
foi 81% e entre jan-jun/19 foi 89% em 679 episodios, evidenciando
20% de aumento em relagdo ao baseline. Em 686 episodios de ITU
a adequagao foi 83% em 2018 e 88% em 489 episodios avaliados
entre jan-jun/19 (aumento de 17%). Em 2018 foram 560 episédios
de sepse avaliados, com 88% de adequagdo, e de jan-jun/19 foram
311 episédios com 93% de adequagdo (aumento de 9%). CON-
CLUSAO: As intervengdes propostas levaram a um aumento
da adequagdo terapia antimicrobiana de 69% para 89% na PAC,
de 71% para 88% na ITU e de 84% para 93% na sepse. Interven-
¢Oes realizadas permitiram a melhora da adesdo aos protocolos
clinicos, incluindo incorporagdo de estratégias para aumentar a
sensibilidade/especificidade diagnéstica, rediscussdo de tempo de
tratamento e transi¢do para terapia oral. A mortalidade associada
e a redugdo dos custos estdo sendo monitorados para evidenciar a
seguranga assistencial. Impactos no perfil de resisténcia microbia-
na, contudo, requerem um tempo maior de avaliagao.

IMPLANTACAO DO PROTOCOLO DE
HIGIENIZACAO DAS CORTINAS DE
VINIL: ESTRATEGIA PARA PREVENCAQO
DE INFECCAO EM HOSPITAL PRIVADO
NO MUNICIPIO DE GOVERNADOR
VALADARES - MINAS GERAIS

Mauro Liicio de Oliveira Jinior'; Joyce Lucas dos Santos’
Ludymylla Martins Siqueira da Silva’; Sdmara Beatriz Nas-
cimento Silva®; Thawana da Costa Valadares Almeida®; Luiz
Patricio Neto’; Thays de Campos Gomes’; Paloma Gongalves
Barbosa’®; Junea Garcia de Oliveira Ferrari’; Patricia Ferraz
Martins’; Rosangela Mateuzinha da Silva’®.

1. Hospital Unimed Governador Valadares; Unipac Governador
Valadares, Mg - Brasil, Governador Valadares - MG - Brasil; 2.
Universidade Presidente Antonio Carlos Unipac Governador
Valadares, Mg - Brasil, Governador Valadares - MG - Brasil; 3.
Hospital Unimed Governador Valadares, Governador Valadares
- MG - Brasil.

INTRODUGAO: Muito se fala em controle de infecgio nos
setores hospitalares, e quando o assunto é diminuir os riscos de pro-
liferagdo de microrganismos, todo cuidado é pouco. Muitas areas
e mobilias sdo mais priorizadas em relagao a limpeza, as cortinas
por sua vez ndo sio tao levadas a rigor, mas ¢ algo que deve sim ser
cautelosamente limpadas e trocadas, por ser de grande manuseio
dos profissionais da saude, como de pacientes e acompanhantes,
sendo um meio de contagio. Visando a redugdo de microrganis-
mos e a prevengao de possiveis infecgdes, o Servigo de Controle de
Infecgdo Hospitalar SCIH de um hospital privado de Governador
Valadares - MG, elaborou um protocolo de higienizagao das corti-
nas de vinil em novembro de 2018 e ap6s aprovagao da diregao e do
Controle de Infecgdo iniciou-se a implantagdo em margo de 2019.
OBJETIVO: descrever e avaliar o procedimento de implantagdo
do protocolo de higienizagdo das cortinas de vinil. MATERIAL
E METODOS: Foram analisados os registros em planilhas dispo-
nibilizados no banco de dados do Servigo de Manuten¢io sendo
este o setor responsavel por gerenciar a higienizagdo das cortinas
de vinil junto ao Servigo e apoio. O procedimento da limpeza das
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cortinas é feito manualmente por uma empresa terceirizada. RE-
SULTADOS: o quantitativo de cortinas ¢ distribuido em planilha
no formato de mapa para facilitar o controle de substituigao em
todos ambientes do hospital. Mensalmente é enviado para a lavan-
deria 200 cortinas no total de 900 metros linear de cortina. Apos a
implantagio do protocolo foi possivel observar melhor aspecto em
relagdo a higiene do quarto. O Servigo de apoio e higiene em par-
ceria com o SCIH implementou a rotina de checagem dos quartos
apds desinfeccdo com check list, o servico de manutengio elaborou
cronograma de substitui¢do periédica das cortinas de vinil, que
¢ preenchido pelo colaborador da Manutengdo. O cronograma é
organizado por pavimento, niimero de sala, local, quantidade de
cortinas e tamanho. CONCLUSAO: a presente pesquisa busca,
portanto, evidenciar a importante necessidade de elaboragdo de
um protocolo que priorize a higienizagdo das cortinas de vinil no
ambiente hospitalar pois apesar de ser um procedimento simples,
exige elaboragdo de protocolo e monitoramento paragarantir que os
processos definidos no referido documento estao sendo implemen-
tados na pratica. Deste modo, é possivel contribuir principalmente
para a seguranga do paciente com vistas na prevengao de infecgao.

IMPLANTACAO DO PROTOCOLO

DE PRATICAS RECOMENDADAS

NO MANEJO DE ENDOSCOPIOS
GASTROINTESTINAIS FLEXIVEIS, EM
UMA INSTITUICAO PRIVADA DO LESTE
DE MINAS

Denise de Oliveira Silva Andrade'; Lara Ribeiro Barcelos?’;
Cristina Ramos Correia Costa’ Sheila Aparecida Ribeiro
Furbino®; Thatiane Dantas Dias Lucca’; José Lucca Netto’
Junea Garcia de Oliveira Ferrari®.

1. Hospital Sao Lucas de Governador Valadares, Governador
Valadares - MG - Brasil; 2. Hospital Sdo Lucas, Governador
Valadares - MG - Brasil; 3. Universidade Vale do Rio Doce,
Governador Valadares - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A endoscopia consiste em um procedi-
mento invasivo para inspe¢do de 6rgéos e cavidades do corpo, por
meio de um endoscopio, capaz de gerar um grau de incomodo,
de acordo com a tolerdncia da pessoa. Apos a realizagdo do
procedimento, os endoscopios tornam-se contaminados tanto
por microrganismos da microbiota gastrintestinal, como por
microrganismos resistentes e virus da hepatite B e C decorrentes
de pacientes infectados ou colonizados. O processamento do
endoscopio envolve basicamente seis etapas. Os endoscopios sao
equipamentos de conformagdes complexas, dotados de lumens
muito estreitos, com estruturas termossensiveis, de alto custo e
grande rotatividade de uso. OBJETIVO: Descrever a implantagdo
do protocolo de préticas recomendadas no manejo de endoscépios
gastrointestinais flexiveis e os desafios para sua efetivagao, implan-
tado pelo Servigo de Controle de Infecgdo Hospitalar. MATERIAL
EMETODOS: O estudo trata de uma pesquisa descritiva, do tipo
relato de experiéncia. RESULTADOS: Os endoscépios gastroin-
testinais sdo caracterizados como artigo semi-critico, por entrar
em contato com a mucosa gastrintestinal do paciente. Embora
a estimativa de casos de infecgdo relacionados a endoscopia seja
considerada baixa, um caso para 1,8 milhdo de procedimentos. A
implantagao de um protocolo, e a promogdo da capacitagdo dos
colaboradores antes do inicio das atividades no setor, contendo as
recomendagdes relacionadas a pré-limpeza, transporte, limpeza




Journal of 0 (
TNFEECTTON |

NN FRT 3
MA N AN J A S «

Il CONGRESSO MINEIRO 4
29030 DE EPIDEMIOLOGIA, PREVENCAO
Novembro/2019 E CONTROLE DE INFECCOES

Ouro Minos Polace Hotol
Belo Horizonte - CONGRESSO MINEIRO

CONTROT

WANSA A ANNSAL

ISSN 2316-5324 | Ano VI . Volume 8 . Suplemento1 . 2019

RESUMOS

manual, enxague, secagem e inspegao, possibilitam a concordén-
cia das atribuigdes e responsabilidades profissionais designadas.
O protocolo foi disponibilizado e aprovado pelo setor de gestdo da
qualidade no dia 02 de agosto de 2017. Foram capacitados durante
aimplantagdo 03 enfermeiros e 03 técnicos de enfermagem. Em 01
de fevereiro de 2019 ocorreu a revisao, e as atualizagoes foram re-
passadas, com o objetivo de fundamentar a prevengao de infecgdes
eintegrar a qualidade do procedimento realizado. CONCLUSAO:
Medidas de prevengdo e controle descritas no protocolo, devem
ser adotadas com o objetivo de otimizar as agdes e intensificar a
adesdo dos profissionais as boas préticas de reprocessamento, con-
tribuindo para a construgdo de um ambiente seguro que coopera
para o compartilhamento de responsabilidade. A implantagdo
propiciou evidenciar durante as capacitagdes, as dificuldades e
insegurangas relacionadas ao reprocessamento e o alinhamento
de questdes pré-existentes relacionadas a vulnerabilidade do
exercicio da profissdo.

CARACTERIZACAO DE AMOSTRAS

DE KLEBSIELLA PNEUMONIAE
RESISTENTES AOS CARBAPENEMICOS
ISOLADAS EM UM HOSPITAL
UNIVERSITARIO DE BELO HORIZONTE

Mariana Silva Nunes'; Thaysa Leite Tagliaferri; Cristina
Dutra Vieira'; Natdlia Rocha Guimardes’; Vandack Nobre';
Simone Gongalves dos Santos'.

1. 1laboratdrio de Microbiologia Oral e Anaerdbios, Departa-
mento de Microbiologia, Instituto de Ciéncia, Belo Horizonte

- MG - Brasil; 2. Laboratério de Microbiologia Oral e Anaero-
bios, Departamento de Microbiologia, Instituto de Ciéncia, Belo
Horizonte - MG - Brasil.

Klebsiella pneumoniae é um dos principais microrganismos
isolados em Infecgdes Relacionadas a Assisténcia a Saude, e
amostras resistentes a todos os antimicrobianos atualmente
disponiveis foram identificadas recentemente. A Organizagdo
Mundial de Satide descreve a emergéncia de linhagens de
enterobactérias resistentes aos carbapenémicos como uma ameaga
urgente a saude publica, sendo aslinhagens de K. pneumoniaeresis-
tentes aos carbapenémicos (KP-CR). Atualmente, a re-emergéncia
de amostras hipervirulentas e estudos demonstrando a sobreposi-
¢do dos fendtipos multirresistentes e hipervirulentos (KP-hv), até
entdo nao observada, tem sido motivo de maior alarme e atengéo.
Médicos e laboratdrios clinicos devem considerar K. pneumoniae
nao mais como um patégeno oportunista, mas sim primario, e
trata-lo com prioridade. Frente & dificuldade em se langar novas
alternativas farmacologicas no mercado, e a ameaga iminente de
surtos por K. pneumoniae concomitantemente multirresistente e
hipervirulenta, torna-se clara a necessidade de aprofundar os es-
tudos acerca das caracteristicas destes patogenos. Este estudo teve
como objetivo a caracterizagdo molecular de amostras de KP-CR,
recuperadas de amostras de pacientes internados no Hospital das
Clinicas/UFMG no periodo de Outubro de 2016 e Janeiro de 2018.
Para tanto, as amostras foram identificadas por MALDI-TOF, e
o perfil de suscetibilidade a antimicrobianos foi determinado por
microdilui¢do em caldo ou disco-difusdo. O método mCIM foi
empregado na pesquisa de carbapenemase, e o string test na pes-
quisa de fenétipos hipermucoviscosos. A produgéo de biofilme foi
avaliada por ensaio quantitativo. A determinagéo da similaridade
clonal entre as amostras foi realizada por (GTG) 5 - PCR. Os genes
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irp2 (sider6foro yersiniabactina), mrkD, fimH (adesinas fimbriais
tipos 1 e 3) e bla,,. foram pesquisados por PCR convencional. A
prevaléncia do gene bla,,.entre as amostras de KP-CR correspon-
deu a 92%. Embora nenhuma amostra tenha apresentado o fendti-
po de hipermucoviscosidade, relacionado & hiperviruléncia, todas
apresentaram importantes fatores de viruléncia, com prevaléncia
superior a descrita na literatura e ampla diversidade genética. A
presenga concomitante destes genes nas amostras do nosso estudo
demonstra a associagdo entre mecanismos de resisténcia e fatores
de viruléncia e sugere o motivo pelo qual as amostras podem ser
bem-sucedidas no estabelecimento das infec¢des. A andlise dos
prontuarios dos pacientes portadores de KP-CR evidenciou o
uso prévio de antimicrobianos em 92% dos casos, passagem por
CTI, introdugao de dispositivos invasivos de longa permanéncia e
altos indices de comorbidades. Um pequeno nimero de cadeias de
transmissdo aparentemente relacionadas a produgio de biofilme
evidenciou a persisténcia e transferéncia de linhagens multirresis-
tentes no ambiente hospitalar. PALAVRAS-CHAVE: Klebsiella
pneumoniae, carbapenemases, KPC, KP-CR e viruléncia. APOIO
FINANCEIRO: FAPEMIG, CAPES, CNPq, PRPq/UFMG.

CARACTERIZACAO DE FATORES DE
PATOGENICIDADE EM LINHAGENS
DE ACINETOBACTER BAUMANNII
MULTIRRESISTENTES RECUPERADAS
DE PACIENTES COM INFECCOES
DIVERSAS

Priscila Simao Costa'; Tassiane Assiria Fontes Martins
Luehring?; Luiz de Macédo Farias'; Natdlia Rocha Gui-
mardes'; Cristina Dutra Vieira'; Vandack Nobre?; Ricardo
Gongalves’; Simone Gongalves dos Santos”.

1. Departamento de Microbiologia, Instituto de Ciéncias
Biologicas, Universidade Federal de Minas Ge, Belo Horizonte
- MG - Brasil; 2. Departamento de Patologia Geral, Instituto de
Ciéncias Bioldgicas, Universidade Federal de Minas Ge, Belo
Horizonte - MG - Brasil; 3. Departamento de Clinica Médica,
Faculdade de Medicina, Ufmg, Universidade Federal de Minas
Gerai, Belo Horizonte - MG - Brasil; 4. Icb/Ufmg, Belo Hori-
zonte - MG - Brasil.

Nos ultimos anos Acinetobacter baumannii tem se tornado
um micro-organismo de grande importancia clinica e epidemio-
légica. As habilidades de invasdo, colonizagdo e de destruigéo te-
cidual apresentada por linhagens desta espécie devem-se aos mtl-
tiplos fatores de viruléncia expostos durante a sua patogénese. O
objetivo deste estudo foi avaliar fatores de viruléncia presentes em
linhagens desta espécie. Foram incluidas 29 amostras de A. bau-
mannii multirresistentes a antimicrobianos, obtidas de pacientes
com infecgdes diversas, atendidos em um hospital universitério
de Belo Horizonte, além da amostra de referéncia, A. baumannii
ATCC 19606. A presenca de genes associados a capsula, biofilme,
apoptose e quorum sensing foram pesquisados por Reagdo em
Cadeia da Polimerase (PCR). A indugdo de morte de macrofagos
foi realizada pela incubagio desses com as diferentes amostras de
A.baumannii 35 durante 24 horas. A avalia¢ao da sensibilidade ao
perdxido de hidrogénio deu-se por difusao em disco. O teste de
hemodlise foi executado com 06 tipos sanguineos diferentes. Todas
as amostras foram positivas para gaiU e bap, 76% para wzc, 14%
para luxI e 7% luxR, 14% para omp33 e 31% para ompA. Na indu-
¢do de morte de macréfagos, 08 amostras cuja incubagio resultou
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em significativa redu¢do no nimero de macrofagos em relagio ao
controle, ja em relagao a amostra de referéncia, somente 02 amos-
tras. No teste de estresse oxidativo por perdxido de hidrogénio,
06 amostras foram mais sensiveis (p<0,05), e 14 mais resistentes
do que a amostra de referéncia. Nenhuma amostra apresentou ati-
vidade hemolitica nos 06 tipos sanguineos avaliados. Em resumo,
a prevaléncia de genes associados a viruléncia foi alta. 48,2% das
amostras foram mais resistentes ao estresse oxidativo do que a
amostra de referéncia. Nao houve hemoélise em nenhum dos tipos
sanguineos testados, mas grande parte das amostras foi capaz de
induzir a morte de macrdfagos significativamente (p<0,05). PA-
LAVRAS CHAVE: Acinetobacter baumannii, viruléncia, estresse
oxidativo, Biofilme, hemdlise. APOIO FINANCEIRO: CNPq,
FAPEMIG, CAPES, PRPq/UFMG.

CARACTERIZACAO FENOTIPICA

E GENOTIPICA DE B-LACTAMASES

E DA DIVERSIDADE CLONAL DE
ENTEROBACTERIAS RECUPERADAS
DE HEMOCULTURAS DE PACIENTES
HOSPITALIZADOS EM BELO
HORIZONTE, MG.

Luciana Nery Silva'; Natdlia Rocha Guimardes'; Cristina
Dutra Vieira®; Luiz de Macédo Farias'; Maria Auxiliadora
Roque de Carvalho'; Simone Gongalves dos Santos’.

1. Laboratério de Microbiologia Oral e Anaerdbios, Departa-
mento de Microbiologia, Instituto de Ciéncia, Belo Horizonte -
MG - Brasil; 2. Aboratério de Microbiologia Oral e Anaerdbios,
Departamento de Microbiologia, Instituto de Ciéncia, Belo
Horizonte - MG - Brasil.

As enterobactérias produtoras de ESBL mostram uma gran-
de habilidade para disseminar e permanecer dentro do ambiente
hospitalar, limitando as opgdes terapéuticas. Apesar da elevada
prevaléncia dessas enzimas, sua produgdo ainda é subestimada,
devido as dificuldades de detecgdo laboratorial. Este estudo teve
como objetivo caracterizar a presenga dos principais tipos de
ESBL, AmpC e carbapenemases (KPC e NDM) por meio de mé-
todos fenotipicos e genotipicos, e avaliar a diversidade genética de
88 enterobactérias recuperadas de hemoculturas em hospitais de
Belo Horizonte, MG, nos periodos de junho de 2008 a junho de
2009 e, abril de 2013 a abril de 2014. Foram realizados testes de
susceptibilidade aos antimicrobianos e a deteccao fenotipica das
enzimas ESBL por Teste do Sinergismo do Duplo Disco (TSDD)
e Etest; AmpC, pelo Teste do Disco de Aproximagao e disco com-
binado de cefoxitina com écido fenilbordnico e pesquisa de car-
bapenemases, pelo Teste de Hodge Modificado (THM).Os genes
bla Arene hlaSHV’ blaCTXrM’ blaGES’ bla AmpC’ blaCMY’ blaFox’ bla Appp blaKPC
e bla foram avaliados pela Reagio em Cadeia da Polimerase
(PCR). Na avaliagdo da similaridade genética entre as amostras,
utilizou-se o ERIC-PCR. Dentre as amostras identificadas, 58%
de K. pneumoniae, 21% de Enterobacter cloacae complex, 10% de
Enterobacter aerogenes e 11% de E. coli, a frequéncia da produgao
de ESBL quando utilizados o TSDD e o Etest foi de 56,8% e 55,6%,
respectivamente. A pesquisa fenotipica de AmpC mostrou-se po-
sitiva apenas para uma amostra. Pelo THM, 39,2% das amostras
de K. pneumoniae e 11,1% das de Enterobacter spp. foram posi-
tivas. Genes que codificam a sintese de ESBL foram observados
em 79,5% das amostras. Dentre eles, bla ,, foi o predominante,
detectado em 61,3% (54/88) das amostras, seguido de bla
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presente em 42% das amostras, especialmente em K. pneumoniae
(36/51). A presenga simultanea de marcadores que codificam dois
tipos de ESBL foi observada em 37,5% (33/88) das amostras. A
combinagao bla,,, /bla,,, foi a mais comum em K. pneumoniae
e bla, /bla. . . em Enterobacter spp. e E. coli. Em relagio as
carbapenemases, bla, foi detectado em 45% (23/51) das amostras
de K. pneumoniae e em 18,5% (5/27) das amostras de Enterobacter
spp.. Foi detectada a presencade bla, - em umaamostrade E. coli
que também se mostrou resistente a cefoxitina. Os genes bla .,
hluFOX, bla, ., bla e blaGES nao foram detectados em nenhuma
das amostras bacterianas analisadas neste trabalho. Os resultados
obtidos permitem sugerir que vérias populagoes clonais estejam
circulando entre os Hospitais em estudo, dentre estas algumas
idénticas, que podem ter sido disseminadas por diferentes vias,
como os profissionais da area de saude e pacientes transferidos
entre os hospitais. PALAVRAS-CHAVE: Enterobacteria, Hemo-
cultura, Beta-lactamases, Marcadores de Resisténcia, Diversidade
Clonal. APOIO FINANCEIRO: FAPEMIG, CAPES, CNPq,
PRPq/UFMG.

CEPAS DE ACINETOBACTER BAUMANNII
PRODUTORAS DE CARBAPENEMASES
APRESENTAM DIFERENCAS DE
VIRULENCIA EM MODELO DE INFECCAOQ
MURINO

Bianca Assungdo Honorato; Roberta Ferreira Ventura Men-
des; Ricardo Pinto Schuenck; Blima Fux; Ana Paula Ferreira
Nunes.

Ufes, Vitodria - ES - Brasil.

Apesar de ser considerado um patégeno oportunista,
Acinetobacter baumannii é responséavel por causar infec¢oes rela-
cionadas a assisténcia em saude (IRAS) com taxa de mortalidade
elevada entre pacientes com alguns fatores de risco associados ex:
com cobertura antimicrobiana previa e imunossupressio. A ca-
pacidade desta espécie em causar infecgdes estd relacionada com
a formagdo de biofilme, persisténcia no ambiente e a existéncia de
diversos mecanismos de resisténcia a antimicrobianos (fenétipo
MDR-“multidrug resistance”). Como os camundongos sdo os que
mais se assemelham aos humanos, faz se necessario a experi-
mentagdo animal para avaliar a resposta do hospedeiro quanto
ao patogeno inserido e o uso do mesmo ¢ 1til para determinar
fatores de viruléncia e as respostas do hospedeiro. O objetivo
desse estudo foi verificar se existem diferencas na capacidade de
nove cepas de A. baumannii resistentes aos carbapenémicos de
causarem infec¢dao em modelo de sepse em camundongos. Foram
utilizados camundongos suigos machos (M. musculus Swiss) com
aproximadamente 4-6 semanas de vida para cada uma das cepas
e também uma amostra de referéncia (ATCC 19606) sensivel aos
carbapenémicos. Nao foi observada mortalidade significativa nos
grupos de camundongos que receberam as concentragdes de 10°
e 107 UFC/mL das cepas bacterianas em até 96 h pds-infecgdo.
Na concentragdo 10° UFC/mL, quatro cepas causaram o 6bito de
todos os camundongos em até 24h pés-infecgdo; enquanto outras
quatro cepas e a cepa ATCC 19606 apresentaram indice de sobre-
vivéncia de 100% (5/5) em todas as concentragdes testadas em 96
h. Apesar da infecgao dos animais com 10 UFC/mL néo ter levado
a Obito em 96h, os animais apresentaram sintomas evidentes de
estarem em um processo infeccioso sem resolugdo por apresen-
tarem tremores, contor¢do, irritabilidades e reflexos corneal. A
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quantificagdo de bactérias vidveis no sangue e fluido peritoneal
dos camundongos apresentaram diferengas significativas, onde
encontramos uma redugdo de um log, quando comparadas a
concentragdo do indculo, além disso, o figado dos animais infec-
tados por A. baumannii apresentaram aumento consideravel do
orgio quando comparado ao grupo controle, observou-se que a
maioria quando pesado, teve seu aumento relacionado a maiores
concentragdes dos indculos. Isso leva a concluirmos que apesar
de A. baumannii ser considerado um patdgeno oportunista, tais
resultados evidenciaram que a maioria das cepas analisadas foi ca-
paz de causar sepse seguida de 6bito em camundongos saudaveis,
indicando a manutencdo diferenciada de atributos de viruléncia
ainda na presenca de genes de resisténcia a antimicrobianos. Su-
porte financeiro: FAPES, CAPES, CNPq.

CHECK-ROTINA: BUNDLE UNIVERSAL
DE PREVENCAO DE INFECSIOES EM
UNIDADES DE INTERNACAO NAO
CRITICAS E CTI

Luciana Silveira Covello; Jeruza Aq Romaniello; Bruno
Alves Batista; Thais Alessandra do Couto; Adriana V Alves;
Braulio Roberto Gongalves Marinho Couto.

Hospital Evangélico, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: o conhecimento da rotina real de trabalho
de todo setor hospitalar que possa estar envolvido com o surgimen-
to de infeccdes e de eventos adversos a internagao é essencial para
o bom andamento do Servigo de Controle de Infec¢des Hospitala-
res (SCIH) e do Nucleo de Seguranga do Paciente. O Check-rotina
¢ um instrumento gerencial que avalia a qualidade da assisténcia
com o objetivo de melhorar processos e resultados, auxiliando
tanto o SCIH quanto os gerentes de enfermagem nos seus respec-
tivos setores. OBJETIVOS: descrever o Check-rotina e apresentar
resultados de estudo piloto obtidos pela sua aplicagdo em hospital
geral de Belo Horizonte, MG. METODOS: o Check-rotina é um
instrumento de avaliagdo de indicadores de resultado, composto
por 50 itens avaliando os topicos: higienizagao das maos e limpeza
(7 questdes), trato respiratdrio (10 questdes), acesso vascular (12
questdes), trato urindrio (8 questdes), isolamento (3 questoes),
preparo de medicamentos (1 questdo), solu¢des antissépticas (3
questdes), manipulagdo de roupas (3 questdes) e materiais/repro-
cessamento (3 questdes). O instrumento, disponivel como App na
Google Play e no Google forms deve ser aplicado pelo menos uma
vez por més, por académicos de enfermagem ou profissional do
SCIH, nos setores abertos nao-criticos e em Unidades de Terapia
Intensiva. A populagdo avaliada constitui-se de técnicos e auxi-
liares de enfermagem dos setores do hospital, que sdo avaliados
no turno diurno. Os enfermeiros sdo avaliados indiretamente uma
vez que a ndo conformidade de um técnico é também atribuida a
sua supervisao. Relatdrios por setor e individualizados, nominais,
sdo gerados pela plataforma do Check-rotina. RESULTADOS:
em trés meses, entre agosto e outubro de 2019, o Check-rotina
foi aplicado 241 vezes. Dos 50 itens de avaliagdo, somente em 10
deles houve alguma nao-conformidade no periodo. O principal
problema identificado foi a falta de datagdo do equipo do acesso
vascular, com taxa de 4,1%, seguido de falta de capote no quar-
to (taxa de 2,1%) e outros itens com taxas abaixo de 1%. A taxa
global de nao-conformidades do Check-rotina no hospital foi de
10% = 26/241. Ja a taxa mensal variou de 20% em Agosto, 0% em
Setembro e 7% em Outubro de 2019. A frequéncia de observagao
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e taxas de ndo-conformidades do Check-rotina foi calculada por
setores do hospital, por técnico de enfermagem e por supervisio
de enfermagem. CONCLUSOES: Os dados mostraram tanto as
principais ndo-conformidades do hospital e as taxas estratificadas
por setor de internagdo, més e por técnico de enfermagem e, por
consequéncia, por supervisor de enfermagem (a ndo confor-
midade de um técnico é também atribuida a sua supervisao). O
principal plano de a¢do foi a divulgagao dos resultados gerais do
setor e, em especial, individualizada por técnico e por supervisor
de enfermagem. o uso do Check-rotina possibilitou conhecer a
real rotina de trabalho da enfermagem no hospital envolvido neste
estudo piloto.

COBERTURA VACINAL CONTRA
INFLUENZA ENTRE IDOSOS

BRASILEIROS DE 2009 A 2018
Gisele Medeiros Pessi; Ana Luiza de Lima Curi Hallal.
Ufsc, Floriandpolis - SC - Brasil.

INTRODUGAO: O envelhecimento populacional, reflexo
do processo de transi¢do demografica, demanda novas estratégias
para o sistema de satide. Dentre as abordagens para promogao
de saude do idoso, a vacinagdo é um meio efetivo de redugdo
de complicagdes, mortalidade e hospitalizagées por doengas
imunopreveniveis. Apesar disso, a vacinagdo em idosos ainda
¢ limitada e abaixo dos pardmetros de cobertura adequada para
a faixa etaria. Objetivo: Analisar a cobertura vacinal contra o
virus influenza em idosos brasileiros no periodo de 2009-2018.
METODOS: Trata-se de um estudo descritivo de série temporal.
A amostra do estudo é composta por idosos com 60 anos ou mais,
que receberam a vacina contra influenza através do Sistema Unico
de Saude. As taxas de cobertura vacinal da populagao estudada
foram obtidas pelo Programa Nacional de Imunizagdes e Dire-
toria de Vigilancia Epidemiolégica. A cobertura vacinal contra
Influenza foi estudada segundo as varidveis ano-calendério,
estados da federagdo e macrorregides do Brasil. Para analise dos
dados, realizou-se diferenga percentual e absoluta das taxas de
cobertura vacinal entre os anos 2009 e 2018, para o Brasil, suas
macrorregides e estados. Além disso, foi realizada a analise de
tendéncia temporal das taxas de cobertura vacinal, para o Brasil e
suas macrorregides, utilizando-se a técnica estatistica de regressio
linear simples. Os resultados foram considerados estatisticamente
significativos quando p < 5%. RESULTADOS: A taxa de cober-
tura vacinal contra influenza entre idosos brasileiros em 2009
foi 88,5%, enquanto em 2018 foi 99,7%. Com relagdo a diferenga
percentual entre os anos 2009 e 2018, a cobertura vacinal contra
influenza em idosos brasileiros apresentou um aumento percen-
tual de 12,7%. Ao analisar a tendéncia temporal nos dez anos es-
tudados observa-se que houve tendéncia de aumento na cobertura
vacinal contra influenza em idosos no Brasil no periodo estudado
(p<0,05). Ao analisar as macrorregioes, em 2009 a macrorregiio
com menor taxa de cobertura vacinal foi a Sul (78,2%), e a macror-
regido com maior taxa de cobertura vacinal foi a Norte (96,4%).
Ja em 2018, a macrorregidao com menor taxa de cobertura vacinal
foi a Sudeste (96,1%), e a macrorregido de maior cobertura vacinal
foi Centro-Oeste (107,3%). Todas as macrorregides mostraram
aumento da cobertura vacinal no periodo de 2009 a 2018, sendo
estatisticamente significativo (p<0,05) nas regides sudeste (17,5%)
e centro-oeste (23,6%). Quanto a analise por estado, em 2009 o
estado com menor cobertura vacinal contra influenza foi Rio
Grande do Sul (73,8%), e 0 estado com maior cobertura vacinal foi
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Amapa (105,5%). Em 2018, o estado com menor taxa de cobertura
vacinal foi Rio de Janeiro (82,9%) e o0 com maior taxa de cobertura
vacinal foi Distrito Federal (115,6%). CONCLUSAO: A taxa de co-
bertura vacinal entre idosos contra influenza no Brasil apresentou
tendéncia de crescimento no periodo analisado, especialmente no
sudeste e centro-oeste do Brasil.

COMPARA(;AO DE INDICADORES

DE INFECCOES RELACIONADAS A
ASSISTENCIA A SAUDE MONITORADOS
ANTES E DEPOIS DE PARTICIPACAO DE
HOSPITAIS UNIVERSITARIOS FEDERAIS
GERIDOS POR ESTATAL NO PROJETO
COLABORATIVO MELHORANDO A
SEGURANCA DO PACIENTE EM LARGA
ESCALA NO BRASIL DO MINISTERIO DA
SAUDE

Bruna Mafra Guedes'; Mdrcia Amaral Dal Sasso'; Helaine
Carneiro Capucho? Lorena Bezerra Carvalho'; Leili Mara
Cunha Mateus da Cunha'; Ludmylla Cristina de Faria
Pontes®; Tamela Beatriz Matinada da Silva'.

1. Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares - Ebserh, Brasilia
- DF - Brasil; 2. Universidade de Brasilia - Unb, Brasilia - DF -
Brasil; 3. Secretdria de Satude do Distrito Federal, Brasilia - DF

- Brasil.

INTRODUGAO: A rede de hospitais universitarios federais
(HUF) geridos por estatal brasileira utiliza o “Painel de Indica-
dores de Qualidade em Satde e Seguranga do Paciente” como
ferramenta online para monitoramento e avaliagdo desde 2016,
dada a importancia do uso de indicadores para tomada de decisao
em cada hospital e na sede da estatal. Dentre os 120 hospitais
brasileiros que fazem parte do Projeto Colaborativo Melhorando a
Seguranga do Paciente em Larga Escala no Brasil (PCMSPLE) do
Ministério da Saude, lancado no final de 2017, 14 (11,67%) fazem
parte da rede de HUF. O projeto visa reduzir em 50% o niimero
de infecgdes relacionadas a assisténcia a saude (IRAS) até o ano de
2020. OBJETIVO: Avaliar o resultado dos indicadores referentes
aInfec¢ao do Trato Urindrio associada a cateter vesical de demora
(ITU), Infecgao primaria de corrente sanguinea com confirmagao
laboratorial (IPCSL) e Pneumonia associada a ventilagao mecéni-
ca (PAV) em pacientes internados em Unidades de Terapia Inten-
siva (UTI) adulto dos quatorze HUF participantes do PCMSPLE.
METODOS: Trata-se de um estudo quase-experimental, do tipo
antes e depois, que analisou a média do resultado dos indicadores
de ITU, IPCSL e PAV, que sdo os priorizados pelo PCMSPLE, no
periodo de janeiro a junho de 2018, inicio do Projeto, e no mesmo
periodo do ano de 2019, com um ano de atividades e interveng¢des
para reducido de IRAS. RESULTADO: Em relagao aos resultados
dos indicadores foi verificado que a média de ITU dos hospitais
que participam do projeto no ano de 2018 foi de 3,74% sendo que
em 2019 foi de 2,16%, havendo diminuicao percentual de 42,11%.
A média de IPCSL dos mesmos 14 hospitais no ano de 2018 foi
de 7,19% sendo que em 2019 foi de 3,69%, havendo diminuigao
percentual de 8,32%. A média de PAV dos 14 hospitais no ano
de 2018 foi de 12,52% sendo que em 2019 foi de 8,96%, havendo
diminuigdo percentual de 28,42%. Dos hospitais participantes do
projeto, dois Hospitais atingiram o valor de 0 para o indicador de
Densidade de Incidéncia de ITU no ano de 2019 e um Hospital
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atingiu o valor de 0 para o indicador Densidade de Incidéncia de
IPCSL, também no ano de 2019, um marco histdrico para essas
instituigoes, amplamente comemorado pelas respectivas equipes
de saide. CONCLUSAO: Os resultados apontam que as praticas
propostas pelo PCMSPLE, tais como implementagdo de protoco-
los, reunides rapidas para discussido e condugdo de casos, cam-
panhas educativas, monitoramento e avaliagido de indicadores,
benchmarking, geraram diminui¢do das infec¢des relacionadas
a assisténcia, o que pode ser modelo a ser aplicado nao somente
para os demais hospitais que compoem a rede de HUF, hoje com
40 hospitais publicos universitdrios, mas também para diversos
hospitais que compdem o Sistema Unico de Satde (SUS), maxi-
mizando os beneficios e investimentos de um projeto realizado no
ambito do Programa de Apoio ao Desenvolvimento Institucional
do SUS (PROADI-SUS) em parceria com os cinco Hospitais de
Exceléncia brasileiros.

COMPARATIVO DO PERFIL
MICROBIQLOGICO DA CULTURA

DE VIGILANCIA DE PACIENTES
INTERNADOS EM UM HOSPITAL
ESCOLA DA ZONA DA MATA MINEIRA

Renata Fiuza Cruz'; Bruna Arethusa Costa Fréis Canedo’;
Flavia Cristina Rodrigues'; Anna Stephany Pereira dos
Santos’; Bruna Monteiro Corréa de Oliveira’; Milena Limp
Mourdo Ruffo’ Carolina de Oliveira Baumgratz’; Thiago
Cesar Nascimento®.

1. Hu-Ufjf/Ebserh, Juiz de Fora - MG - Brasil; 2. Hu-Ufjf, Juiz de
Fora - MG - Brasil.

INTRODUCAO: A vigilancia epidemioldgica das Infec-
¢des Relacionadas a Assisténcia a Satide (IRAS) visa favorecer o
aprimoramento continuo de estratégias de precaugio e controle
de infecgoes e produz base para conhecimento, detecgdo e im-
plementagdo das medidas na ocorréncia de processos infeccio-
sos. OBJETIVO: Comparar o perfil microbiol6gico dos pacientes
submetidos a cultura de vigilancia em um Hospital Escola da Zona
da Mata Mineira entre os dois semestres do ano de 2018. METO-
DOLOGIA: Foram coletados dados de janeiro a dezembro através
de cultura de vigilancia, sendo analisados no programa Microsoft
Office Excel. Foram incluidos pacientes transferidos de outra ins-
tituicdo com permanéncia maior de 96 horas; interna¢dao minima
de 48 horas e submetidos a algum dispositivo invasivo; realizagdo
de terapia renal substitutiva; passagem por UTI nos ultimos 90
dias com permanéncia minima de 72 horas; internagao prévia nos
ultimos 90 dias com permanéncia minima de 30 dias. A cultura de
vigilancia foi realizada por meio de swab anal e nasal e 0 meio de
cultura utilizado foi Caldo Soja Tripticaseina (TSB) + Ertepenem,
Agar Columbia Acido Nalidixico (CNA) e Agar Sal Manitol. RE-
SULTADOS: Foram analisadas 696 internagoes durante o ano de
2018, obtendo-se 178 culturas positivas e 518 negativas, com per-
centual de positividade anual de 25,6%. Identificou-se 123 micror-
ganismos no segundo semestre, com percentual de positividade
de 25,7% e, no primeiro periodo verificou-se 87 microrganismos e
percentual de positividade de 25,4%. Klebsiella pneumoniae, En-
terococcus Resistente a Vancomicina (VRE) e Staphylococ-
cus aureus Resistente a Oxacilina (ORSA) foram os prevalentes,
totalizando 70% dos casos. Os critérios mais frequentes: pacientes
transferidos de outra instituigdo com permanéncia maior que 96
horas; e passagem pela UTI da proépria instituigdo nos ultimos 90
dias com permanéncia minima de 72h. DISCUSSAO: O ntiimero




Il CONGRESSO MINEIRO 2
DE EPIDEMIOLOGIA, PREVENCAO

2930
Novembro/2019 E CONTROLE DE INFECCOES

Ouro Minos Polace Hotol
Belo Horizonte - CONGRESSO MINEIRO

ISSN 2316-5324 | Ano VI . Volume 8 . Suplemento1 . 2019

RESUMOS

de internagdes do segundo periodo do ano foi aproximadamente
o dobro das avaliadas no primeiro. A razdo entre o quantitativo
de microrganismos verificados e total de internagdes computadas
nos dois semestres aumentou 0,5%. Embora tenha ocorrido o
crescimento desse indice, nota-se uma baixa significincia entre
os periodos analisados e consequentemente um panorama de
manutengio dos servigos de controle do SCIH e valorizagdo da
cultura de vigilancia para a detecgdo precoce de microrganismo
resistente. A implementagdo da precaugdo de contato preliminar
atua de forma complementar na prevengdo da transmissao de mi-
crorganismos. CONCLUSAO: Os dados obtidos demonstraram a
importancia da cultura de vigilancia para prevengio e controle das
IRAS, permitindo o conhecimento do perfil microbioldgico e pos-
sibilitou maior adesdo dos profissionais as medidas de precaugdes
de contato. Tais condutas minimizam a possibilidade de contami-
nagdo cruzada e realizagdo de culturas desnecessarias, reduzindo
tempo e custos de internagao.

CONTROLE DE INFECCAO DE
CATETERES CENTRAIS TOTALMENTE
IMPLANTADOS: RELATO DE
EXPERIENCIA

Cristiane Rodrigues de Souza; Iara Bertrami de Souza;
Silvia Maria Barbosa de Sd; Thailly Faria da Costa.
Centro de Quimioterapia Ambulatorial Unimed Campinas,
Campinas - SP - Brasil.

INTRODUGCAO: Diversas técnicas diagndsticas e terapéu-
ticas tém surgido no ambito da oncologia, proporcionando maior
sobrevida e melhor qualidade de vida aos pacientes com cancer.
Diante desse contexto, é de extrema importancia que o Enfermei-
ro especialista em oncologia acompanhe tais inovagdes por meio
de atualiza¢des, através de pesquisas cientificas que o norteiam
na prestagdo de uma assisténcia segura e qualificada. A terapia
antineopldsica pode ser realizada em varias vias de acesso, porém
a mais comumente utilizada ¢ a endovenosa, cujo acesso, central
ou periférico é essencial para infusio de medicamentos e hemo-
derivados. Dessa forma, a escolha do acesso vascular é primordial
para um tratamento seguro e que proporcione melhor qualidade
de vida aos pacientes submetidos a ele. Os cateteres de longa
duragio sio dispositivos eficazes utilizados na administragao de
antineoplasicos. OBJETIVO: Relatar a experiéncia de praticas
seguras na manipulagdo de cateteres centrais totalmente implan-
tados para o alcance da auséncia de infecc¢ado. MATERIAIS E
METODO: Trata-se de um relato de experiéncia dos resultados
alcangados através das atividades desenvolvidas pela CCIH em
ambulatorio privado de quimioterapia em Campinas — SP. No
periodo de janeiro de 2017 a dezembro de 2018 foram realizados
treinamentos tedricos e praticos sobre a importancia da técnica
correta da higienizagdo das méaos no local de trabalho pelos
profissionais de satide, bem como, treinamentos sobre a pungdo
estéril de cateter central totalmente implantado, totalizando 03
treinamentos no ano de 2017 e 04 treinamentos no ano de 2018. Os
membros da CCIH realizaram treinamentos teéricos e praticos,
a fim de assegurar assepsia com técnica correta. Designou-se um
enfermeiro por turno de trabalho, membro da CCIH, para realizar
a auditoria por observagéo da técnica, a fim de mensurar a adesdo
dos profissionais. Tais auditorias foram realizadas 03 vezes no ano
de 2017 e 04 vezes no ano de 2018. RESULTADOS: As ativida-
des desenvolvidas pela CCIH, relacionadas a técnica de pun¢ao
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estéril nos cateteres totalmente implantados, proporcionaram aos
profissionais de saude da Instituigdo uma assisténcia segura e de
qualidade, resultando na auséncia de infec¢ao durante o periodo,
sendo que, no ano de 2017, a pungao de cateter central totalmente
implantado ocorreu por 2.947 vezes, sem nenhum caso de infec-
¢d0 e no ano de 2018, a pungao desse dispositivo ocorreu por 4440
vezes com apenas um caso infecgao do sitio cirtrgico, alcangando,
dessa forma, nivel de exceléncia. CONCLUSAO: Com o conhe-
cimento da técnica correta da higienizagdo das méios e pungdo
com técnica estéril dos cateteres centrais totalmente implantados
e treinamentos periddicos sobre os temas houve uma importante
mobilizagdo dos profissionais de saude quanto & prestagdo de
uma assisténcia em exceléncia baseada nas acoes desenvolvidas
pela CCIH. DESCRITORES: Controle de infecgoes; Cateterismo
venoso central; Enfermagem oncoldgica.

CRIPTOCOCOSE CUTANEA PRIMARIA:
UM RELATO DE CASO EM PACIENTE
IMUNOCOMPETENTE

Mariana Vasconcelos Costa Araujo; Laura Junqueira Cai-
xeta; Flavia Magalhdes Ribeiro; Priscila Nunes de Carvalho;
Raquel Garcia Braga; Silvia Gabrielli Rocha.

Hospital Mdrcio Cunha(Fsfx), Ipatinga - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A Criptococcose ¢ uma infecgio cau-
sada por fungos do género Cryptococcus, capazes de ocasionar
doenga em diversos orgaos, sobretudo nos pulmoes e no sistema
nervoso central. E encontrada, principalmente, em pacientes com
imunodeficiéncia, geralmente, em portadores da Sindrome da
Imunodeficiéncia Adquirida (SIDA) e, raramente, observada em
pacientes imunocompetentes. Raridade também ¢é considerado
o acometimento cutdneo primario, sem qualquer acometimen-
to de o6rgdo interno, sendo a Criptococose Cutidnea Primaria
(CCP) reconhecida como entidade clinica distinta somente em
2003. OBJETIVO: Ampliar o conhecimento de diagndsticos
diferenciais de lesdes cutaneas, diante do relato de um caso in-
comum. CASO: Trata-se de paciente, 83 anos, trabalhador rural
aposentado, residente em zona rural do leste mineiro, admitido
para tratamento de celulite em antebrago direito, com evolugdo
de 5 dias. Referia inicio do quadro com pequena lesio em regiao
carpal da mio direita, com leves hiperemia e prurido locais. A
admissdo, apresentava edema e hiperemia importantes, difusa-
mente distribuidos do punho ao cotovelo, associado a alteragoes
significativas de marcadores infecciosos laboratoriais. Apresentou
melhora clinica e laboratorial iniciais, diante de antibioticoterapia
empirica com cobertura para S. aureus. Entretanto, apos 2 dias,
evoluiu com piora do edema e da hiperemia e com surgimento
de lesdes nodulares e escurecidas, ndo associadas a trajeto linfa-
tico. Foi realizada biopsia de um dos nddulos e, considerando a
hipétese de esporotricose, diante do surto vigente na regio, foi
iniciado Itraconazol. Paciente evoluiu com piora da apresentagdo
infecciosa local, com secre¢do purulenta, necessitando de debri-
damento cirurgico. Apds procedimento, o resultado da bidpsia
de um dos nodulos evidenciou estruturas fuingicas compativeis
com C. neoformans. Foi, entdo, suspenso Itraconazol e prescrito
Fluconazol, com previsao de uso por 6 meses. Paciente evoluiu
com boa cicatrizagdo do antebraco e melhora completa das le-
sdes. CONCLUSAO: A Criptococose Cutinea Primaria acomete
principalmente individuos moradores de area rural, portadores
de lesoes cutaneas prévias, expostos a aves, como no presente
caso. Entretanto, a raridade do acometimento cutidneo primério
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em imunocompetentes, associada ao polimorfismo das lesdes,
torna o diagnéstico de CCP desafiador. Uma vez diagnosticado,
0 prognostico é bom, evoluindo o paciente para cura completa da
doenga.

CUIDADO E PREVENCAO DE INFECCOES
OPORTUNISTAS EM PACIENTES
ONCOLOGICOS COM MUCOSITE

ORAL SUBMETIDOS A TRATAMENTO
QUIMIOTERAPICO

Maria Constancio Miranda’; Filipe Viana Santos’ Sofia
Lannes Tolentino®; Eduarda Pieve Assungdo Ferreira'.

1. Pontificia Universidade Catolica de Minas Gerais, Betim

- MG - Brasil; 2. Pontificia Universidade Catdlica de Minas
Gerais, Belo Horizonte - MG - Brasil; 3. Centro Universitario de
Belo Horizonte, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A Mucosite Oral (MO) pode ser caracteri-
zada pela inflamagao da mucosa oral, capaz de acarretar em maio-
res dificuldades no trabalho mecénico localizado, associados a de-
glutido, mastigagdo e fonagdo. Pacientes oncologicos comumente
apresentam essa alteracdo, que pode ser induzida pela toxicidade
do tratamento quimioterapico a regido bucal. Em situagoes graves,
a MO pode interferir no tratamento antineoplasico administrado,
devido a necessidade de redugdo das dosagens farmacoldgicas,
impactando a proposta terapéutica e o prognostico da doenga.
Além disso, a MO esté relacionada a infec¢des oportunistas, uma
vez que virus, fungos e bactérias que constituem a microbiota
bucal, podem se proliferar patologicamente em pacientes oncolo-
gicos imunodeprimidos, sendo associadas a elevagdo das taxas de
mortalidade neste grupo. OBJETIVO: Evidenciar a relevancia da
prevengcéo e do tratamento de infec¢des oportunistas em pacientes
oncolégicos com mucosite oral submetidos & quimioterapia. ME-
TODO: O presente estudo consiste em uma pesquisa bibliografica
realizada nos portais de pesquisa CAPES, BVS, Scielo e PubMED,
publicados entre os anos de 2007 a 2018. RESULTADOS: Ap¢s a
pesquisa bibliografica, conclui-se a existéncia de 3 eixos principais
que circundam a MO. 1) Cerca de 40% dos pacientes com céncer
submetidos a quimioterapia, podem apresentar complicagdes
orais. A mucosa oral é formada de tecido epitelial pavimentoso
estratificado que recobre o tecido conjuntivo dessa regido. A toxi-
cidade da quimioterapia acarreta na redugdo da renovagao celular
desse revestimento, o que desencadeia a MO. 2) Para tratamento
¢é comumente utilizado anti-inflamatérios, produtos bactericidas,
cicatrizantes e ainda firmacos que geram uma camada protetora
na cavidade oral para amenizar o atrito fisico e reduzir as dores.
Entretanto, a proposta mais eficaz no tratamento da MO ¢ a tera-
pia com laser de baixa intensidade. Nos casos de infec¢des oportu-
nistas, como herpes viral e candidiase oral, faz-se necessdrio uma
conduta especifica com antivirais e antifungicos, respectivamente.
3) Ja a prevengdo da MO se da pela crioterapia, bochechos com
propriedades antifuingicas, antibactericidas ou anti-inflamatorias,
higiene bucal de qualidade com devida assisténcia odontologica
e uso de chd de Malva, como relatam alguns estudos. CONCLU-
SAO: Em suma, a mucosite oral é uma condigao clinica comum em
pacientes oncoldgicos sob quimioterapia. As comorbidades mais
comuns relacionadas @ MO sdo a candidiase oral e a herpes viral,
que constituem parte da microbiota bucal, mas que se manifestam
em situagdes de imunossupressio, podendo se tornar um agravo
a mais a saude. Contudo, elas podem ser prevenidas a partir da
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higieniza¢do bucal eficiente e acompanhamento odontoldgico,
sendo a Laserterapia 0 método mais utilizado para a diminui¢ao
e alivio dos sintomas. DESCRITORES/ PALAVRAS-CHAVE:
Mucosite Oral; Infecgdes Oportunistas; Quimioterapia.

DESAFIO DIAGNOSTICO DA
TUBERCULOSE INTESTINAL - UM
RELATO DE CASO

Isabelle Nébias Abranches Barbosa'; Taind Aratijo Werne-
ck’; Débora Hermuch Rios'; Isabel Rondas Nazareth'; Livia
Pamplona de Oliveira’; Jodo Paulo Ramos Campos'.

1. Faseh, Belo Horizonte - MG - Brasil; 2. Hospital Eduardo de
Menezes, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A tuberculose intestinal (TI), forma
extrapulmonar da tuberculose, tem como agravante a dificuldade
de diagndstico, devido ao quadro clinico diverso. Nao é raro que
pacientes recebam outro diagnéstico antes da confirmagéo de T1,
0 que retarda a institui¢do do tratamento correto. No presente
estudo vamos apresentar relato caso de paciente de 19 anos diagnos-
ticado, apds aproximadamente um més, através do resultado da ade-
nosina deaminase (ADA) do liquido ascitico. OBJETIVO: Demons-
trar peculiaridades da propedéutica e do diagnostico da tuberculose
intestinal em relato de caso atipico de paciente atendido no Hospital
Municipal Odilon Behrens. RELATO DE CASO: Paciente 19 anos,
sexo masculino, compareceu ao atendimento no dia 03/08/2019,
com histéria de lipotimia por quatro dias e sintomas de ndusea,
vomitos, prostragio, perda ponderal acentuada, hiporexia e ascite
que evoluiram progressivamente nos tltimos dois meses. Portador
de retardo mental, atribuido a heranga ligada ao cromossomo X, em
uso de Acido Valpréico e Clorpromazina. Ao exame fisico apresentou
frequéncia cardiaca aumentada, pico febril de 38,4°C, presenca de
murmurio vesicular reduzido em terco inferior do pulmao esquerdo,
além de ascite ao exame abdominal. A sorologia a admissao descar-
tou HIV, e exames de imagem, ambos realizados no dia 23/07/2019,
evidenciaram ascite moderada sem outras alteragoes. Foi realizada
a andlise do liquido ascitico, que demonstrou apenas alteracao da
ADA, cujo valor encontrado foi de 83 U/L (VR: até 40 U/L). Paciente
apresentou boa resposta terapéutica ao tratamento estabelecido
para TI. DISCUSSAO: A tuberculose, doenga de importante im-
pacto socioecondmico no Brasil, pode apresentar-se clinicamente
tanto na forma pulmonar quanto extrapulmonar, sendo esta mais
prevalente em pacientes positivos para o HIV. Apesar da maior
prevaléncia das formas pulmonares, as extrapulmonares sdo fre-
quentes e possuem como agravante um diagnostico dificil de ser
estabelecido. A TI, por exemplo, se confunde sobretudo com as
doengas inflamatdrias intestinais. Suas manifestagdes clinicas sdo
inespecificas e geralmente de aparecimento insidioso, precedendo
em varios meses o diagndstico. Dor abdominal é o sintoma mais
frequente, além de outros sintomas constitucionais que incluem
febre, sudorese, perda de peso, diarreia e anorexia. Na presenca de
ascite, a evidéncia indireta do M. tuberculosis pode ser obtida pela
dosagem da enzima ADA. CONCLUSAO: Embora a tuberculose
seja uma doenga endémica no Brasil, a forma intestinal ainda é
subdiagnosticada devido a sua apresentagdo clinica diversa. O
caso relatado evidencia um grande desafio diagnostico da pratica
médica, demonstrando a importancia da propedéutica completa
diante de paciente com doenga intestinal. Dessa forma, destaca-se
a relevancia dos achados clinicos associados a anélise do liquido
ascitico como fundamentais na condugéo do caso, o que inclusive
permitiu estabelecimento de tratamento com boa resposta clinica.
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DESAFIOS NA ADESAO A HIGIENIZACAO
DAS MAOS EM UTI NEONATAL DE
SERVICOS CLASSIFICADOS COMO DE
EXCELENCIA EM HIGIENIZACAO DAS
MAOS PELA ORGANIZACAO MUNDIAL

DA SAUDE

Bruna Silva Dalla Déa’; Livio Andrade Vilela Dias'; Vanes-
sa Moreno Fernandes'; Mariana Crema Tobara’; Pollyana
Martins da Silva’; Aurivan Andrade de Lima®; Camila de
Almeida Silva’ Lisia Miglioli Galvao®; Patricia de Sousa
Scatigno’; Mayara Ketlin Santos Silva'; Stephany de Freitas
Tomaz?; Rosana Richtmann®.

1. Pro Matre Paulista, Sao Paulo - SP - Brasil; 2. Hospital e
Maternidade Santa Joana, Sdo Paulo - SP - Brasil; 3. Hospital

e Maternidade Santa Maria, Sdo Paulo - SP - Brasil; 4. Grupo
Santa Joana, Sdo Paulo - SP - Brasil; 5. Pro Matre Paulista, Sao
Paulo - SP - Brasil.

INTRODUGCAO: A higiene das maos (HM) é amplamente
reconhecida como uma das principais estratégias para a pre-
vengdo das infecgdes relacionadas a assisténcia a saude (IRAS),
porém manter uma alta adesdo a essa prética, ¢ um grande desafio
para os servios de saide. OBJETIVO: Avaliar a taxa de adesdo
e oportunidades de melhoria quanto a prética de higienizagdo
das maos pela equipe multiprofissional em unidade de terapia
intensiva neonatal em uma rede de maternidades classificadas
como servicos de exceléncia em higiene de maos pela Organizagao
Mundial da Saide (OMS) em 2014; de acordo com os 5 momentos,
categoria profissional e o antisséptico utilizado. MATERIAL E
METODOS: Estudo prospectivo e observacional nas UTI neo-
natais de uma rede de maternidades privadas em Sdo Paulo, no
periodo de Janeiro de 2017 a Agosto 2019 quanto a higienizagdo
das maos pela equipe multiprofissional. Os dados foram coletados
pelos membros do grupo de HM, adequadamente capacitados pela
equipe de controle de infec¢ao hospitalar, por meio de observagao
direta e com a utilizagdo de instrumento estruturado contendo
informagdes referentes aos momentos de HM, categoria profissio-
nal e antisséptico de escolha. RESULTADOS: Foram observadas
9968 oportunidades para a higienizagio das méos sendo que
dessas, 8446 foram realizadas, apresentando taxa de adesdo de
84,7%. A adesdo a higiene de maos por oportunidade consideran-
do os 5 momentos preconizados pela OMS foi: 92,2 % antes do
contato com o paciente (momento 1); 88,5 % antes da realizagao
de procedimentos assépticos (momentos 2); 90,6% ap6s o risco de
exposi¢io aos fluidos corporais (momento 3); 84,5 % ap6ds o con-
tato com o paciente (momento 4) e 68,1 % apos o contato com as
dreas proximas ao paciente (momento 5). Com relagdo a categoria
profissional, a equipe de enfermagem apresentou maior adesdo de
higiene de maos (88,3%), seguido da equipe de fisioterapia (80,8
%); equipe médica (78,4%) e equipe de fonoaudiologia (69,8%).
As demais categorias profissionais como técnicos de radiologia,
nutricionistas; técnicas de laboratério etc., foram tabulados em
conjunto e denominados como “outros”, apresentando adesdo de
82,7%. Referente a escolha do antisséptico para a higienizagao das
mados, 88,8% das oportunidades o alcool gel foi utilizado e 11,2% a
4gua e sabdo. CONCLUSAO: A alta adesdo a higiene de mios nio
dispensa agdes de melhoria. O estudo mostra que esta adesdo ndo
¢ homogénea quanto as categorias profissionais e os momentos pa-
ra HM. Dessa forma, em servigos com um bom desempenho nesse
indicador, estratégias direcionadas a categorias profissionais por
vezes negligenciadas nas agoes de educagdo sobre o tema, podem
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se mostrar benéficas. O quinto momento também talvez merega
uma abordagem individualizada e direcionada, visto que, mesmo
com uma alta adesdo global, esse momento ainda é frequentemen-
te esquecido.

DESASTRES EM BARRAGENS DE
MINERAGAO E SEUS RISCOS A SAUDE DA
POPULACAO

Lais Fernandes Guimardes; Poliana Silva de Oliveira.
Faminas Bh, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: Desastres sdo a descontinuidade da ro-
tina da sociedade, com perdas sociais, econdmicas, materiais e a
saude. Os rompimentos de barragens de mineragéo, infelizmente,
foram grandes desastres para o estado de Minas Gerais em dois
tragicos momentos. Em 2015, a lama escorreu apds do rompimen-
to da barragem de rejeitos da mineradora San Marco, em Mariana
e mais recente, em Janeiro de 2019, o rompimento na Barragem 1
da mina Coérrego do Feijao, no municipio de Brumadinho, regiao
metropolitana de Belo Horizonte que provocou um dos mais
graves desastres em barragens de mineragdo no mundo com 179
obitos confirmados e cerca de 129 pessoas desaparecidas. Porém
o impacto ndo esta apenas no desastre ambiental e humano ime-
diato que o rompimento de uma barragem causa, ha diversidade
de situagdes e exposigoes a riscos e efeitos sobre a saude a médio e
longo prazo que necessitam de planos de controle epidemioldgicos
e de saude coletiva. OBJETIVO: apresentar os principais desafios
e doengas encontradas pela populagdo e gestdo de saude publica
apds um desastre ambiental da magnitude de um rompimento de
barragem de dejetos de mineragao como foi o rompimento de 2019
em Brumadinho. MATERIAL E METODOS: o artigo se baseou
em uma revisdo bibliografica que incluiu estudos experimentais e
ndo experimentais e dados epidemiologicos e estatisticos. RESUL-
TADOS: Em calamidades de grandes propor¢des as perdas sio
incontaveis e a populagio fica exposta a dois tipos de riscos: 1) O
risco imediato, como a perda de familiares, perda da moradia, do
trabalho, de bens materiais e a abrupta interrupg¢do da sua rotina
e; 2) incertezas sobre o futuro, os efeitos psiquicos gerados pelo
desastre como a depressio e ansiedade, surtos de doengas trans-
mitidas por vetores como dengue, febre amarela, chikungunya,
zika, proliferagido de doengas infectocontagiosas como difteria,
parasitoses, hepatite A e B, tétano, sarampo, contaminagao qui-
mica, além do agravamento de doengas cronicas pré-existentes
como diabetes, hipertensao pela dificuldade gerada na conquista
de recursos e suprimento para tratamento da comorbidades com
anova realidade de isolamento de comunidades e perda do acesso
a saude. CONCLUSAO: Portanto, desastres dessa intensidade, do
ponto de vista populacional, devem ser compreendidos como um
desafio de unido e perseveranca visando uma maneira de reunir
forgas para reconstruir toda uma cidade e uma historia sem apa-
gar o legado deixado pelos que se foram. E necessdrio buscar re-
solutividade dos problemas e seguranga pelos 6rgaos publicos e
do ponto de vista da Saude Coletiva, com ampliagdo de agdes de
vigilancia e cuidados em satide mental, dando atengdo as agoes
de vigilancia sobre a qualidade do consumo da dgua, controle
de vetores de doengas, vacinagao da populagdo e de pessoas que
trabalharam no resgate. Com isso é possivel tentar diminuir um
pouco da imensiddo da tragédia do rompimento de uma barragem
de dejetos de mineragao.
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DESCRIQAO E IMPACTOS DAS
INFECCOES RELACIONADAS A
ASSISTENCIA EM UNIDADE DE
TERAPIA INTENSIVA EM UM HOSPITAL
FILANTROPICO DE GRANDE PORTE

Christiano Gripp Brito'; Samara Gomes Dias Fernandes?;
Carolina de Castro Ramos'; Joselha Gloria Pereira'; Evaldo
Stanislau Affonso de Araiijo’; Deborah Lice de Melo Alves';
Mariana Vasconcelos Costa Araujo’; Bruna Danielle Linon
Pires Pereira'; Tamara Silveira Machado'; Angela Maria
Barbosa Pagung'; Denise K. Nunes Lopes Bastos'; Natalia
Vanesa Vieira Almeida Oliveira’.

1. Hospital Marcio Cunha, Ipatinga - MG - Brasil; 2. Hospital
Marcio Cunha(Fsfx), Ipatinga - MG - Brasil; 3. Hospital de
Cubatao, Santos - SP - Brasil.

INTRODUGAO: O controle de infecgdes é essencial no
cendrio assistencial corrente: alta tecnologia, custos elevados,
desafios da sustentabilidade e, sobretudo, multirresisténcia
bacteriana. OBJETIVO: Descrever os indicadores de um hospital
tercidrio, certificado na regido metropolitana do Vale do A¢o em
Minas Gerais em relagdo as infecgoes relacionadas a assisténcia em
sua unidade de terapia intensiva adulta. METODO: Foi realizado
um estudo descritivo e retrospectivo nos dados de interesse dos
anos 2016-2017. RESULTADOS: Considerando os critérios da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitiria (ANVISA) de 2013,
ocorreram 255 notificagdes de infeccdo em 106 pacientes para
um total de 4233 saidas e 19435 pacientes-dia. A taxa de infecgdo
global neste periodo foi de 6,02% e a densidade de incidéncia
de 13,12 por mil pacientes-dia. Em relagdo a topografia a maior
incidéncia foi de infecgdes respiratorias com 143 notificagdes, uma
taxa de 56,08% e uma densidade de 7,36 casos por mil pacientes-
dia. Destes, 60,28% associados a ventilagio mecanica. Em
segundo lugar foram as infec¢des urindrias com 58 notificagdes,
uma taxa de 22,75% e densidade de 2,98 casos por mil pacientes-
dia, sendo 68,97% associados a sonda vesical de demora. Infecgoes
de Corrente Sanguinea corresponderam a 48 notificagdes, sendo a
taxade 18,82% com uma densidade de 2,47 casos por mil pacientes-
dia. Cateter venoso central esteve envolvido em 87,50% das
ocorréncias. Quanto a microbiologia Acinetobacter baumanni foi
o causador de 37,11% das pneumonias seguida da Staphylococcus
aureus (15,46%), Klebsiella pneumoniar e Pseudomonas aeruginosa
(9,28% cada). Candida sp. (42,11%) e Escherichia coli (15,79%) fo-
ram os mais frequentes nas infec¢des urindrias enquanto Acineto-
bacter baumanni e Pseudomonas aeruginosa (15% cada) seguidas
de Staphylococcus epidermidis (12,5%) foram os principais agentes
nas infecgdes de corrente sanguinea. A taxa de incidéncia de letali-
dade devido as infecgdes relacionadas a assisténcia e um Programa
de Stewardship de Antibioticos fica evidente o quanto é essencial o
investimento financeiro e aprimorar o controle e a prevengéo das
infecgdes para reverter um cendrio muito grave como o descrito
nessa unidade critica.

DETECCAO E AVALIACAO DO

PERFIL DE SUSCETIBILIDADE

A ANTIMICROBIANOS DE
ENTEROBACTERIAS EM AGUA PARA
CONSUMO DA MESORREGIAO DE BELO

J. Infect. Control, 2019;8(Supl.1):121-252 [ISSN 2316-5324]
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HORIZONTE

Jodo Fernando Gongalves Ferreira'; Mariana Moreira’;
Deborah Leroy Freitas'; Maria Célia da Silva Lanna’ Luiz
de Macédo Farias'; Paula Prazeres Magalhaes'.

1. Ufmg, Belo Horizonte - MG - Brasil; 2. Ufop, Ouro Preto -
MG - Brasil.

Intimeras doengas infecciosas de interesse para a saude
publica sao de veiculagao hidrica. Entre elas, destaca-se a doenga
diarreica, responsavel, segundo a OMS, por quase meio milhao de
mortes, mais da metade, de criangas com menos de cinco anos.
Além do papel fundamental na transmissdo de patégenos, também
¢ preocupante a propaga¢ao, via agua, de bactérias resistentes a
antimicrobianos. A transferéncia horizontal de genes, por recom-
binagdo, é a forma mais eficiente de aquisi¢ao e disseminagdo de
resisténcia antimicrobiana, desempenhando papel fundamental
no desenvolvimento da multirresisténcia, talvez, o maior desafio
enfrentado pela drea de saide na atualidade. Neste contexto, me-
recem mengao, os plasmideos, considerados estruturas “moveis”,
e os integrons, cuja organizagao estrutural promove a expressio
de marcadores genéticos incorporados a eles. Genes associados a
resisténcia antimicrobiana sdo, hoje, considerados contaminantes
emergentes de agua. Levando-se em conta a relevincia do tema,
o presente estudo teve como objetivo recuperar enterobactérias
(exceto Escherichia coli) de amostras de dgua para consumo
com resultado positivo no teste Colilert” e investigar aspectos
relacionados a resisténcia a antimicrobianos das amostras. Foram
isoladas amostras de Klebsiella oxytoca (n = 15), Shigella (n = 10) e
Raoultella ornithinolytica (n = 7). As bactérias foram submetidas
a avaliagdo do perfil de suscetibilidade a antimicrobianos por
disco-difusdo e a pesquisa de integrons e cassetes génicos por PCR.
Apenas uma (6,7%) amostra de K. oxytoca mostrou-se sensivel a
todos os farmacos. Doze (80,0%) amostras da bactéria expressa-
ram resisténcia & ampicilina, entre as quais duas mostraram-se
resistentes também a cefazolina, uma ao acido nalidixico e uma
a ceftazidima e ao aztreonam. Esta tltima amostra apresenta,
entdo, perfil de multirresisténcia e ¢, também, portadora da va-
riante clinica de integron classe 1. Todas as amostras de Shigella
apresentaram fendtipo de suscetibilidade aos antimicrobianos e
auséncia de integrons. Em relagdo a R. ornithinolytica, seis (85,7%)
amostras expressaram resisténcia a ampicilina, cinco das quais
eram portadoras da variante clinica de integron classe 1, também
detectada na amostra com perfil de suscetibilidade a todos os
antimicrobianos. Embora cassetes génicos nao tenham sido ob-
servados, a detecgdo de integrons, por si so, é relevante, visto que
sua constitui¢do dindmica permite que genes sejam integrados ou
excisados a qualquer momento. Os dados demonstram o papel da
dgua destinada ao consumo humano na veiculagdo de Shigella,
bactéria reconhecidamente diarreiogénica, agente de uma forma
grave da doenga, assim como na disseminagdo de microrganismos
resistentes a antimicrobianos e elementos genéticos associados
a expressao desta resisténcia. Deste modo, a populagdo a qual se
destina estas dguas estd exposta aos riscos potenciais relacionados
ao consumo de dguas niao potaveis. Apoio: CNPq, FAPEMIG,
CAPES, PRPq/UFMG.

DETERMINATION OF BARRIER
FUNCTION OF LATEX PROCEDURE
GLOVES AFTER NEEDLE PUNCTURE

Marinila Buzanelo Machado'; Pedro Castania Amadio
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Domingues’; Rachel Maciel Monteiro'; André Pereira dos
Santos'; Denise de Andrade'; Evandro Watanabe®.

1. Universidade de Sdo Paulo/Escola de Enfermagem de Ribei-
rao Preto, Ribeirdo Preto - SP - Brasil; 2. Universidade D Sao
Paulo/Escola de Odontologia de Ribeirao Preto, Ribeirao Preto
- SP - Brasil.

In the health field, the execution of invasive procedures uses
different types of puncture instruments that when manipulated
can cause occupational accidents.The objective of this study was
to quantifyin vitrothe dye infusion for the inside of gloves through
anoriginal protocoldevelopedaiming to simulate the accidental
puncture by needle. A receptacle containing crystal violet (CV) at
1% was covered with a gel plate at 8%, in order to simulate a venous
puncture and provide a resource as close as possible to human skin
and the consistence of subcutaneous tissue. On flat-bottom 96-well
polystyrene microplates, all wells were filled with 300uLof gel at
4%, given that each plate line corresponded to a brand of latex pro-
cedure glove (n=36). For the negative and positive controls, there
was no perforation and there was perforation without using glove,
respectively. The microplate was covered with one of the different
gloves and then pierced by a needle with lumen and 0.80x30mm
caliber coupled to a 20mL syringe containing, at least, 5mL of
CV at 1%. The gel on microplates wells was solubilized at 60°C,
homogenized next and 100uL of each well transferred to a new
microplate. The absorbance and CV dispersion readings wereper-
formed through spectrophotometerat the wavelength of 570nm.
The obtained data were submitted to normality tests Kolmogorov—-
Smirnov, Shapiro-Wilk and Mann-Whitney U test witha=5% sig-
nificance level. The median values of absorbances of all brands of
perforated gloves were lower than the median value of absorbance
of gloveless perforation, confirming a retention of CV through all
glove brands (p<0.001). The glove of brand E presented the highest
percentage of retention of CV within all brands (77.2%), followed
by brand B (65.6%). Conversely, the glove of brand D indicated the
lowest percentage of retention of CV (14.6%). In conclusion, in in
vitro conditions, the latex procedure gloves even after perforated
partially blocked the load of inoculated material. KEYWORDS:
biosafety, personal protective equipment, latex, protective gloves,
risk management DEVELOPMENT AGENCY: This study was
partially funded by the Coordenagdo de Aperfeicoamento de
Pessoal de Nivel Superior —Brasil (CAPES) - Finance Code 001.

DIAGNOSTICO DE
NEUROTOXOPLASMOSE EM PACIENTES
COM SIDA POR MEIO DE ACHADOS EM
RESSONANCIA MAGNETICA

Sofia Guerra Machado’; Priscilla Duarte Guerra Machado?;
Ana Laura Silva Costa'; Cristiana Andrade Coelho Dias’.

1. Universidade José do Rosério Vellano - Unifenas - Belo Ho-
rizonte, Belo Horizonte - MG - Brasil; 2. Hospital Eduardo de
Menezes, Belo Horizonte - MG - Brasil; 3. Centro Académico de
Belo Horizonte - Unibh, Belo Horizonte - MG - Brasil

INTRODUGCAO: A toxoplasmose é uma infecgio de distri-
buigéo global, causada pelo protozodrio intracelular Toxoplasma
gondii'. Pacientes imunocompetentes sdo geralmente assintoma-
ticos, nos quais a neurotoxoplasmose (NTX) é mais rara. Entre-
tanto, esta infec¢do é a mais comum do SNC em pacientes com
SIDA que ndo recebem terapia anti-retroviral. A doenga resulta
da reativagio de infecgdo latente e ocorre em 30% dos pacientes
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com contagem de linfécitos CD4<100*°. Pacientes com NTX apre-
sentam febre, cefaleia, estado mental alterado e queixas ou con-
vulsdes neuroldgicas focais. O diagnostico decorre dos estudos de
imagens do cranio, por meio de TC e RM, demonstrando aparén-
cia radiografica tipica: multiplas lesdes cerebrais que aumentam
o halo de hipercaptagdo de contraste, usualmente associadas a
edema.? OBJETIVO: Relatar caso de paciente com diagnostico
prévio de HIV, apresentando imagem sugestiva de NTX eviden-
ciada em RM de cranio. MATERIAL E METODOS: Trata-se de
estudo de relato de caso clinico de paciente do sexo masculino, 50
anos, com primodiagnéstico de HIV associado a confusdo metal e
alteragdes & RM compativel com NTX. Foi firmado termo de con-
sentimento livre e esclarecido (TCLE). As informagdes contidas
neste trabalho foram obtidas pelo prontudrio, entrevista com o
paciente, registro fotografico dos métodos diagndsticos e revisao
da literatura por meio das plataformas UpToDate e PubMed.
RESULTADOS: Paciente, sexo masculino, 50 anos, encaminhado
a Unidade de Doengas Infecto-Contagiosas do Hospital Eduardo
de Menezes, com quadro de cefaléia, prostragdo, confusido mental,
letargia, hemiparesia e desvio de comissura labial, a direita, com
inicio h4 2 semanas. E etilista pesado, usudrio de cocaina e taba-
gista. Diagnosticado hd 1 més com HIV, mas sem inicio de TARV
e outras propedéuticas. Uso continuo de Paroxetina e Lorazepam.
Na admissdo encontrava-se febril, com oscilagdo da consciéncia e
desorienta¢do no tempo e espago. Sua carga viral era 1.148.180 c6-
pias e a contagem de CD4 147 células. A RM de cranio evidenciou
lesdo expansiva com realce das bordas irregulares ao contraste,
em T2, focada na regido frontoparietal esquerda. Extensa hipo-
densidade circunjacente relacionada ao edema fronto-parieto-
-temporal, determinando o efeito expansivo com apagamento dos
ventriculos e sulcos entre os giros corticais adjacentes, desviando
as estruturas da linha média a direita. CONCLUSAO: A NTX ¢é
o principal diagnéstico diferencial em imunossuprimidos pela
infec¢ao do virus HIV apresentando quadro clinico neurolégico
com efeito de massa intracraniana. A RM de crinio é necessaria
ao diagnostico precoce para casos similares ao apresentado e ao
inicio imediato 4 terapeutica adequada.

DINAMICA DA TRANSMISSAO DE
VIRUS RESPIRATORIOS ASSOCIADOS
A INFECCOES HOSPITALARES NA
ENFERMARIA DE UM HOSPITAL
INFANTIL: ESTUDO DE CASO

Sabrynna Brito Oliveira.
Ufmg, Belo Horizonte - MG - Brasil.

As infecgoes hospitalares (IH) sdao consideradas importan-
tes fatores de complicagdo no tratamento de pacientes internados
em hospital, além de contribuir para o aumento das taxas de
morbidade, mortalidade e tempo de permanéncia no hospital.
Esse estudo de caso relata a dindmica de transmissio de virus
respiratorios entre pacientes (P) internados e acompanhantes
do no bloco D, enfermaria 103 de um hospital infantil. P1:
AASC, 15 meses, feminino, procurou atendimento médico apos
trauma por queda. Paciente foi internado dia 19 de dezembro e
acomodado no leito 1. Dentre os exames de admissdo constam
raio-X de membro inferior esquerdo confirmando a fratura do
membro e rajio-X de térax apontando pneumatocele. Os achados
laboratoriais apresentaram hemocultura positiva para Sthapylo-
coccus aureus sensivel a vancomicina. Apos 15 dias de tratamento
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antibidtico, o paciente apresentou crise de tosse cheia, rinorréia
hialina, espirro, anorexia e diarreia. Ausculta pulmonar revelou
redugdo do murmurio vesicular globalmente, com roncos em
bases pulmonares e o raio-X evidenciou leve infiltrado em ambos
pulmodes. Foi solicitado pesquisa de antigenos virais em aspirado
de nasofaringe por suspeita de IH respiratéria viral. Pela técnica
de imunofluorescéncia indireta (IFI) foi identificado o virus
parainfluenza 1 (VPI-1). P2: AAS, 1 més, sexo feminino, procurou
atendimento médico em 4 de janeiro de por crises frequentes de
convulsdo afebril sem fator de desencadeamento aparente, sendo
acomodado no leito 4. A paciente apresentou coriza, obstrugio
nasal e tosse apds 6 dias de internamento. Ausculta pulmonar
revelou redugdo do murmurio vesicular global, com roncos em
bases pulmonares e o raio-X evidenciou leve infiltrado em ambos
pulmoes. A IFI apontou infecgdo pelo VPI-1. P3: MVLS, 19 meses,
com sintomas gripais hd cerca de um més, procurou atendimento
meédico por exacerbagdo na ultima semana do quadro de tosse,
espirro, obstrugado nasal febre e cansaco, foi acomodado no leito 2
em janeiro. Ao exame, apresentou ausculta pulmonar com roncos
e estertores crepitantes. Apos ser diagnosticado com pneumonia,
o paciente entrou em tratamento com antibidtico, corticoide e uso
de cateter de O2. A IFI apontou antigenos para virus sincicial res-
piratério (VSR) e influenza A. P4: AASC, 15 meses, sexo feminino,
hospitalizado por osteomielite e comodado no leito 3, apresentou
quadro gripal, coriza e tosse, dia 18 de janeiro. Paciente, que ja
estava em uso de antibidticos, iniciou nebulizagio e dipirona
sintomdticos. Na amostra de aspirado de nasofaringe foram
detectados antigenos virais para VSR. A acompanhante, AAS,
26 anos, sexo feminino, iniciou quadro gripal dia trés dias apos
diagnostico laboratorial de VSR de AASC, manifestando cefaleia,
tosse, coriza e dor de garganta. Foram detectados antigenos virais
para VSR e VPI-1 na amostra. A dindmica de transmissdo desses
virus relatam a importancia do diagndstico, notificagiao e manejo
correto dos pacientes e acompanhantes.

DISTRIBUICAO DE EQUIPAMENTOS

DE RESSONANCIA MAGNETICA
DISPONIVEIS AO SUS, BRASIL-2019 UMA
ABORDAGEM SEGUNDO A PORTARIA N.°
1101/GM - MINISTERIO DA SAUDE

Paula Nathania Fernandes.
Faculdade Sao Camilo, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A Portaria N.° 1101/GM (2002) regula-
menta a quantidade de equipamentos de Ressonancia Magnética
por unidade federativa com base na produgio local de consultas.
Embora esta Portaria esteja vigente ha 17 anos, é recorrente a
publicagdo de estudos cientificos que sugerem escassez de oferta
desse tipo de exame a populagéo assistida pelo SUS. OBJETIVO:
Realizar um levantamento referente a distribui¢ao de equipamen-
tos de Ressonancia Magnética em relagao a Portaria n° 1.101/GM
de 2002. MATERIAIS E METODOS: Essas informagdes foram
obtidas através dos dados do CNES. RESULTADOS: A nivel
nacional e regional o niimero de equipamentos de RM disponiveis
ao SUS encontram-se dentro dos pardmetros estipulados. Oito
estados encontram-se abaixo dos parametros. CONCLUSAO:
Existem estados que ndo possuem equipamentos disponiveis ao
SUS capazes de suprir a demanda local. Esse achado demonstra
a necessidade de se avaliar a demanda local e o perfil de acesso a
esses exames. A oferta total de equipamentos de RM disponiveis
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ao SUS néo estd em acordo com os pardmetros de cobertura esta-
belecidos pelo Ministério da Saude acentuando a necessidade de
avaliagdo da produtividade desses equipamentos a fim de otimizar
os recursos ja disponiveis. DESCRITORES: Ressondncia Magné-
tica, Portaria n® 1.101/GM de 2002, SUS.

DOENCA DE ALZHEIMER E INFEC(;AO
POR TOXOPLASMA GONDII: CONEXOES
POSSIVEIS?

Flavia Helena da Silva'; Cesar Augusto Nascimento'; Alice
Rodrigues Ferreira'; Pedro Henrique Bastos Puppim’; Rodri-
go Siqueira-Batista’; Andréia Patricia Gomes?; Thais Corréa
Mazorque'.

1. Faculdade Din4dmica do Vale do Piranga, Ponte Nova - MG -
Brasil; 2. Universidade Federal de Vigosa, Vigosa - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A toxoplasmose é uma moléstia para-
sitdria causada por Toxoplasma gondii, parasito pertencente ao
filo Apicomplexa. Varios mamiferos — incluindo o Homo sapiens
- participam do ciclo bioldgico do agente, como hospedeiros
intermedidrios, ao passo que os felideos atuam como hospedeiros
definitivos. A moléstia cursa com diferentes manifestagoes clini-
cas, incluindo aquelas relativas ao sistema nervoso central (SNC),
as quais acometem especialmente enfermos imunodeprimidos.
Mais recentemente, tem sido estabelecida a relagdo entre a infec-
¢do por T. gondii e distintos disturbios neuropsiquidtricos, dentre
os quais a deméncia, incluindo a doenga de Alzheimer (DA). OB-
JETIVOS: Revisar a literatura acerca das possiveis conexdes entre
a toxoplasmose e a DA. METODOS: Procedeu-se levantamento
bibliografico na base United States National Library of Medicine
(PUBMED), utilizando os seguintes descritores: “toxoplasmosis”
e “Alzheimer's disease”. RESULTADOS E DISCUSSAO: Foram
obtidas 28 citagdes, das quais selecionaram-se cinco artigos
para integrar a presente revisdo. O primeiro relato de possivel
associagdo entre as entidades morbidas foi publicado na Alema-
nha (Freidel et al., 2002). Dez anos depois, demonstrou-se — em
modelo murino - que a imunodepresséo relacionada a infecgao
por T. gondii parece ter papel na patogénese da DA (Jung et al.,
2012). Outra investigagao demonstrou que a infecgdo pelo parasito
aprimora a fagocitose do 3-amildide, possuindo — por conseguinte
- suposto efeito “protetor” para a DA (Mahle et al., 2016). Dois
estudos mais recentes, conflitantes, concluiram que, por um lado,
(1) ndo ha correlagdo entre deméncia e toxoplasmose, em idosos,
na Africa Central (Bouscaren et al., 2018), mas, que, por outro, (2)
pode-se considerar a protozoose como um fator de risco paraa DA
(Nayeri Chegeni et al., 2019). CONCLUSAO: As interse¢des entre
a infecgdo por T. gondii e DA permanecem em investigagdo, dada
a impossibilidade de uma conclusdo segura — nesse momento —
sobre a eventual correlacio entre as entidades morbidas.

DOENCAS REEMERGENTES: A DIFTERIA
SERA A PROXIMA?

Livia Figueiredo Pereira’; Argus Ledo Araiijo’.
1. Puc/Mg, Betim - MG - Brasil; 2. Hospital Eduardo de Mene-
zes/ Fhemig, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUCAO: A difteria é uma doencga infecto-
-contagiosa, imunoprevenivel, causada pelo Corynebacterium
diphtheria. No passado, sua ocorréncia, com alta letalidade
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especialmente na primeira infancia, foi interrompida com o ad-
vento da vacinagdo. Atingido o devido controle epidemiolégico,
a doenga durante muitos anos permaneceu negligenciada. Isto
somado a perda do destaque de agdes publicas de satde e cam-
panhas de vacinagdo provocou certo relaxamento da populagéo,
contribuindo para possivel baixa cobertura vacinal. O cenério
se mostra bastante preocupante quando se identifica surto de
difteria nos ultimos anos em pais vizinho, a Venezuela, tornando
reais as chances de reintrodugdo da bactéria e sua recirculacdo
entre suscetiveis da populagéo brasileira. O temor de novos surtos
de difteria cresce ainda mais quando sdo confirmados casos de
tétano em nosso meio: as vacinas que oferecem protegdo contra
essas doengas sdo combinadas, tanto na rede publica quanto na
privada. OBJETIVO: Apresentar a incidéncia de difteria e tétano
no estado de Minas Gerais, correlacionando-os com a cobertura
vacinal estimada da vacina dT na rede ptblica. MATERIAL E
METODOS: Estudo descritivo que parte da analise de casos de
tétano acidental e difteria registrados no estado de Minas Gerais,
nos anos de 2009 a 2018. Utilizou-se, para tanto, da busca na base
de dados do Departamento de Informatica do Sistema Unico de
Saude, DATASUS. RESULTADOS: Foram registrados 272 casos
confirmados de tétano em Minas Gerais no periodo analisado,
sendo 37 0 maior numero de casos registrados num ano, em 2012,
e 19 caso no ano de 2018, o menor. Entretanto, quando verificada
alinha de previsdo de tendéncia linear, obteve-se uma linearidade
entre 25 e 30 casos confirmados de tétano acidental, o que aponta
para a manutengdo ou aumento do numero de casos por ano, em
relagdo a média obtida de 27,2 casos anuais. Com relagdo a analise
por faixa etdria, observou-se quase 60% dos casos notificados en-
tre 29 a 59 anos, e aproximadamente 5% dos casos em menores de
19 anos. O grande numero de casos confirmados de uma doenga
prevenivel por meio da vacinagdo aponta para possivel baixa co-
bertura vacinal. Este cenario se torna propicio para a reintrodugao
da difteria em nosso meio. Embora, efetivamente, constem apenas
03 confirmagdes desta doenga de 2009 a 2017, em Minas Gerais,
01 em 2010 e 02 em 2017. CONCLUSAO: O ntimero de casos con-
firmados de tétano acidental todos esses anos, no estado de Minas
Gerais, aponta para relevante problema de satde publica, o qual
carrega consigo o alarme para o reaparecimento de casos de difte-
ria no estado, pela possivel baixa na cobertura vacinal. Apesar de
nao ser esta uma conclusao direta, ja que nao existem dados segu-
ros sobre cobertura vacinal, é uma inferéncia com plausibilidade
bioldgica. Apenas existirdo dados concretos de cobertura vacinal
quando houver a informatizagao de todas as salas de vacinas, com
registro nominal de cada imunobioldgico aplicado.

EFEITO ANTIMICROBIANO DE
AG-FENDIONA E CU-FENDIONA
ASSOCIADOS COM CARBAPENEMICOS
SOBRE CEPAS DE ACINETOBACTER
BAUMANNII PRODUTORAS DE
CARBAPENEMASES.

Luiz Felipe Vieira dos Santos Amorim'; Roberta Ferreira
Ventura Mendes’; Ricardo Pinto Schuenck?; André Luis
Souza dos Santos®; Ana Paula Ferreira Nunes’.

1. Universidade Federal do Espirito Santo, Vitéria -Es - ES -
Brasil; 2. Universidade Federal do Espirito Santo, Vitéria - ES -
Brasil; 3. Universidade Federal do Rio de Janeiro, Rio de Janeiro
- RJ - Brasil.
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Acinetobacter baumannii resistente a multiplos antimi-
crobianos (MDR - “multidrugresistant”) tem emergido como
uma ameaga a saude nos tltimos anos, devido a sua capacidade
de causar infecgbes e de sobreviver no ambiente por periodos
prolongados. A emergéncia de resisténcia aliado ao indice elevado
de mortalidade associado as falhas terapéuticas tém fomentado
a necessidade da descoberta e desenvolvimento de compostos
naturais e sintéticos que tenham atividade antimicrobiana contra
A. baumannii. Compostos a base de metais contendo ligantes mul-
tidentados, como a 1,10-fenantrolina (fen), apresentam algumas
aplicagdes farmacoldgicas relevantes. Com base neste composto,
McCann e seu grupo sintetizaram um derivado a fendiona e a
partir deste, Ag-fendiona e Cu-fendiona. Tais compostos tém
apresentado atividade antimicrobiana contra fungos e algumas
espécies bacterianas, incluindo A. baumannii. Portanto, o ob-
jetivo desse trabalho foi a determinagio de alguns parametros
farmacodinidmicos da atividade antimicrobiana de Ag-fendiona
e Cu-fendiona sozinhos e associados a meropenem (MPM) sobre
cepas de A. baumannii MDR através de andlise da cinética de
morte bacteriana. A curva tempo morte foi realizada para seis
cepas de A. baumannii a fim de se determinar a agdo bactericida/
bacteriostatica vs tempo de a¢do dos compostos em diferentes con-
centragdes. Além disso foi analisado se a agdo antimicrobiana dos
compostos seriam dose-dependente. Apesar de ndo ter observado
efeito sinérgico em conjunto com carbapenemicos, os compostos
apresentaram agdo bactericida entre 6-%h e ndo apresentaram agdo
dose dependente levantando a hipdtese de que 0 mecanismo de agdo
esteja relacionado com uma interagao mais estavel com os sitios alvos.
Suporte financeiro: UFES, CAPES, FAPES, FAPER] e CNPq.

EFEITO DA RESTRICAO A CURTO PRAZO
DE CARBAPENEMICOS NO PERFIL DE
SENSIBILIDADE DE BACILOS GRAM-
NEGATIVOS MULTIRRESISTENTES EM

UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA

Giselle Mayara Messias Dias"; Raquel Bandeira da Silva®;
Braulio Roberto Gongalves Marinho Couto’; Luidy Luciano
Cardoso’ Anselmo Dornas Moura? Andréia Augusta Diniz
Torres? Yara Cristina Neves Marques Barbosa’; Mariana de
Carvalho Melo?.

1. Hospital Eduardo de Menezes - Fhemig, Belo Horizonte -
MG - Brasil; 2. Hospital Metropolitano Dr Célio de Castro,
Belo Horizonte - MG - Brasil; 3. Centro Universitario de Belo
Horizonte, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: Os bacilos gram-negativos (BGN) sio
microrganismos que apresentam uma variedade de espécies
patogénicas para o homem. A resisténcia aos carbapenémicos em
BGN é um grave problema de saude publica em 4mbito mundial,
particularmente pela elevada mortalidade e pelo reduzido nimero
de opgdes terapéuticas. Uma das abordagens para esse desafio é
o desenvolvimento de programas de gerenciamento de uso de
antimicrobianos (Antimicrobial Stewardship). OBJETIVO: Ava-
liar o impacto da restri¢do do uso de carbapenémicos na redugio
de resisténcia bacteriana em unidade de terapia intensiva (UTI).
METODOLOGIA: estudo retrospectivo unicéntrico realizado
em duas fases na UTI do Hospital Metropolitano Dr. Célio de
Castro (HMDCC). A fase pré-interven¢do (PE) com duragio
de 16 meses (Jan/18 a abril/19) e a segunda fase (restri¢do de
carbapenémicos),pds-intervengdo (PI), com duragdo de 04 meses
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(maio a agosto de 2019). Para a intervengao foi definido esquema
empirico“carbapenem-sparing” e o uso desse antimicrobiano
(ATM) foiautorizado em trés situagdes: (1) tratamento de infec¢des
documentadas por enterobactérias produtoras de B-lactamases de
espectro estendido (ESBL); (2) faléncia terapéutica com uso de ou-
tro antimicrobiano; (3) recomendagédo do infectologista. A coleta
de dados foi obtida através de consulta de prontuario eletrénico e
resultados microbioldgicos, conforme padronizagdo do CLSI, de
pacientes com mais de 48h de internagdo em UTI e que preenche-
ram critério para infecgdo relacionada a assisténcia a satide (IRAS)
de acordo o NHSN/CDC. Para a analise estatistica/compilagao
dos dados foi utilizado o software SACIH. RESULTADOS: No
PE, em média eram obtidas 50 culturas com resultado positivo pa-
ra BGN (desvio padrdo - dp = 12,2) e no PI, 31 culturas (dp=12,8;
valor-p = 0,010).0 consumo médio de carbapenémicos apresentou
queda importante com correspondente elevagio do consumo de
cefepime no mesmo periodo: ATB (DDD/1000paciente-dia) no
PE: Carbapenémicos = 110,6 (dp=97,1) e Cefepime = 8,2 (dp=5,9)
e no PI : Carbapenémicos = 44,7 (dp=38,5; valor-p = 0,015) e
Cefepime = 32,0 (dp=20,3; valor-p < 0,001). Em termos de taxa
de multirresisténcia, o PE x PL:Acinetobacter = 95/149=64% x
13/30=43% (valor-p = 0,043); outros BGN (Klebsiella, Proteus,
Escherichia coli e Pseudomonas) reduziram a taxa de resisténcia,
mas sem significancia estatistica. Houve uma redugdo da taxa de
densidade de IRAS por BGN no periodo,PE 22,7(dp 5,5) X PI 16,5
(dp 7,7) p=0.07, apesar de ndo ser estatisticamente significante.
Ainda assim, a Taxa de densidade de IRAS por Klebsiella na UTI
apresentou redugéo significativa PE = 5,5 (dp = 1,9) e PI= 2,4 (dp
= 1,8), p = 0,009. CONCLUSAO: Restri¢io de carbapenémicos
a curto prazo pode ser estratégia eficaz na redugdo de IRAS por
BGN resistentes a carbapémicos. O escasso arsenal disponivel, o
tratamento de BGN-MDR e a alta mortalidade justifica a necessi-
dade crescente de programas de stewardship em UTI brasileiras.

EFEITOS DA 1,10-FENANTROLINA-5,6-
DIONA E SEUS DERIVADOS METALICOS
SOBRE AMOSTRAS CLINICAS

DE KLEBSIELLA PNEUMONIAE
PRODUTORAS DE CARBAPENEMASE
KPC

Ingrid Vianez Peregrino’; Roberta Ferreira Ventura Men-
des’; Ricardo Pinto Schuenck'; André Luis Souza dos San-
tos’; Ana Paula Ferreira Nunes'.

1. Ufes, Vitoria - ES - Brasil; 2. Ufrj, Rio de Janeiro - R] - Brasil.

Infecgdes causadas por microrganismos multirresistentes
(MDR), especialmente as enterobactérias resistentes aos carbape-
némicos (CRE) estdo associadas a morbidade e mortalidade con-
sideravelmente elevadas. As CRE e, entre elas, especialmente as
Klebsiella pneumonie produtoras de KPC (KP-KPC), representam
um desafio para a saude publica global, pois além de apresenta-
rem resisténcia a todos os agentes B-lactimicos, frequentemente,
apresentam mecanismos de resisténcia adicionais a outras classes
de antimicrobianos, por vezes nao respondendo a nenhum agente
conhecido. Neste contexto, verifica-se a necessidade urgente de
novas opgoes terapéuticas como, por exemplo, a associagao sinér-
gica de novos compostos com antimicrobianos terapéuticos. Con-
siderando o potencial antimicrobiano de 1,10-fenantrolina-5,6-
-diona (fendiona) e seus derivados metdlicos [Cu(fendiona),]
(ClO,),-4H,0 (Cu-fendiona) e [Ag(fendiona),]CIO, (Ag-fendiona),

J. Infect. Control, 2019;8(Supl.1):121-252 [ISSN 2316-5324]

Minas Gerois  DE INFECTOLOGIA

> ACESSE AQUI A REVISTA ONLINE

o objetivo desse trabalho foi avaliar os efeitos antimicrobianos
destes compostos sozinhos e combinados a carbapenémicos em
46 amostras de KP-KPC. A Concentragido Inibitéria Minima
(CIM) de fendiona e seus derivados foi determinada pelo método
de microdilui¢dao em caldo para todas as amostras e a associagdo
desses compostos ao imipenem (IMP) e ao meropenem (MPM)
foi testada por meio do método de Checkerboard sobre nove
amostras clonalmente ndo relacionadas. Foi observada atividade
antimicrobiana substancialmente superior dos compostos metdli-
cos em comparagio com a fendiona isolada. Os valores de CIM,
observados consistiram em 19,91 pM e 25,91 uM para Ag-fendiona
e Cu-fendiona, respectivamente, contrastando com 118,94 uM
para fendiona. Cu-fendiona foi o composto que apresentou o me-
nor valor de MG-CIM (9,88 pM), seguido de Ag-fendiona (10,10
uM) e, por ultimo, fendiona (42,06 uM). Atividade sinérgica e/
ou aditiva foi observada em todas as combinagdes testadas. As
associagdes MPM x fendiona e MPM x Cu-fendiona exibiram
sinergismo em 66,67% e 77,78% das amostras, respectivamente,
enquanto que MPM x Ag-fendiona produziu efeito sinérgico em
33,33% das amostras testadas. As combinagdes IMP x fendiona
e IMP x Ag-fendiona apresentaram efeito aditivo em 88,89% e
77,78% das amostras testadas, respectivamente. Destaca-se a au-
séncia de associagdo indiferente ou antagonica em todas as amos-
tras para todas as combinagdes testadas. Os resultados obtidos
demonstraram a presenca de atividade antimicrobiana pelos trés
compostos contra cepas de KP-KPC, bem como elevadas taxas de
sinergismo desses quando combinados aos antimicrobianos car-
bapenémicos, nao havendo indicativos de que essas combinagdes
possam desencadear efeitos negativos (indiferente ou antagonico).
Esses resultados promissores encorajam novos estudos sobre a
atividade desses compostos, sozinhos ou em combinagdo com
antimicrobianos utilizados atualmente na pratica clinica. Suporte
financeiro: CAPES, FAPES, FAPER], CNPq.

EFFECTS OF SUB-INHIBITORY
CONCENTRATIONS OF POLYMYXIN

B ON PATHOGENICITY FACTORS

OF MULTIDRUG RESISTANT
ACINETOBACTER BAUMANNII STRAINS

Priscila Simdo Costa'; Izabela Mauricio de Rezende'; Natd-
lia Rocha Guimaraes'; Vandack Nobre?; Tiago Antonio de
Oliveira Mendes®; Simone Gongalves dos Santos’.

1. Icb/Ufmg, Belo Horizonte - MG - Brasil; 2. Faculdade de
Medicina/Ufmg, Belo Horizonte - MG - Brasil; 3. Ufv, Vigosa -
MG - Brasil.

The high frequency of Acinetobacter baumannii in health
care-related infections (HAI), currently around the world, is main-
ly due to its ability to invasion, colonization and tissue destruc-
tion, which are associated to the presence of several pathogenicity
factors found in this microorganism, in addition to its resistance
to multiple antimicrobials agents. Studies have shown that sub-
inhibitory (sub-MIC) concentrations of antimicrobials may alter
the transcriptional and phenotypic response of bacteria, but little
is known about how sub-MIC of Polymyxin B (sub-MIC PolyB)
can affect these processes. Thus, this study evaluated the sub-MIC
PolyB influence in the growth curve, biofilm formation, resistance
to oxidative stress and the expression of regulatory genes related to
virulence in the A. baumannii reference strain (ATCC 19606) and
in four clinical strains (numbered as 05, 06, 10 and 32). Biofilm
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formation was evaluated by the crystal violet method and the oxi-
dative stress was screened by resistance to hydrogen peroxide with
the disc diffusion test. The expression of genes bap, recA, adeR,
oxyR, bfmR and abal obtained from the strains submitted to sub-
MIC PolyB conditions were performed by quantitative real-time
PCR. It was verified that sub-MIC PolyB reduced the formation of
biofilm in a concentration-dependent manner and the resistance
to oxidative stress was affected only with ¥ MIC, which led to a
lower response of the bacteria to exposure to hydrogen peroxide.
Expression of the regulators, bap and recA were significantly in-
creased in the presence of sub-MIC PolyB in reference strain and
in one clinical strain (number 05). For strain 10, all these genes
did not undergo expression alteration; and for the strain 32 all the
genes had their expression diminished. These results indicate that
sub-MIC PolyB may reduce biofilm formation and bacterial resis-
tance to hydrogen peroxide, as well as affect the expression of im-
portant genes related to pathogenicity in A. baumannii multidrug
resistant. Our results confirm that residual amounts of Polymyxin
B can regulate positively or negatively important pathogenicity
factors in A. baumannii, which can contribute to the success of the
infectious diseases by these bacteria. In addition, these data alert
the monitoring of patients under antimicrobial therapy, aiming at
their increasingly rational use. KEYWORDS: Patogenicity; Bio-
film; Polimylyxin B; Acinetobacter baumannii DEVELOPMENT
AGENCY: CNPq, FAPEMIG, CAPES, PRPq/UFMG

ENTEROCOLITE NECROSANTE E
FATORES ASSOCIADOS EM UMA
MATERNIDADE DE BELO HORIZONTE,
MINAS GERAIS

Luiza Cabral Cunha'; Jannine dos Santos Nascimento’;
Fernanda de Oliveira Gontijo'.

1. Hospital Sofia Feldman, Belo Horizonte - MG - Brasil; 2.
Hospital Sofia Feldman/ Universidade Federal de Minas Gerais,
Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: Enterocolite Necrosante (NEC) é a doen-
¢a gastrointestinal mais comum do periodo neonatal, sendo mais
prevalente em recém-nascidos pré-termo (RNPT). Além de ser
multifatorial, sua patogénese é pouco conhecida. Apesar dos avan-
¢os na assisténcia neonatal, o risco para ocorréncia da Enterocolite
em recém-nascidos internados em Unidade de Terapia Intensiva
Neonatal ndo apresentou redugio significativa. Destaca-se, por-
tanto, a importéncia de se investigar as causas mais frequentes,
possibilitando planejamento de medidas de prevengio, controle
e tratamento da doenga. OBJETIVO: Identificar os principais
fatores de risco para Enterocolite Necrosante em recém-nascidos
pré-termos em uma maternidade de alto risco de Belo Horizonte,
Minas Gerais. MATERIAL E METODOS: Estudo caso-controle
com pré-termos atendidos no ano de 2016, que apresentaram ou
ndo quadro de Enterocolite Necrosante durante a internagdo. Os
dados foram analisados por meio do calculo de frequéncia, porcen-
tagens, medidas de dispersdo (média e desvio-padrio) e razdo de
chances (Odds Ratio). RESULTADOS: Foram incluidos no estudo
242 recém-nascidos. A incidéncia de NEC na populagdo do estudo
foi de 12,4% da amostra. Os recém-nascidos pré-termo diagnosti-
cados com Enterocolite apresentaram menor peso ao nascimento
(1.139g + 447g; 1.7474 * 636,3g, respectivamente; p<0,001),
menor idade gestacional (29,6 * 2,8; 32,4 + 2,9, respectivamente;
p<0,001), maior uso de nutrigdo parenteral (96,7% e 37%; p<0,001),
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e maior uso de antibioticoterapia (96,7% e 73,9%; p=0,006) em re-
lagdo ao grupo controle. A analise da razao de chances identificou
como fatores de risco para o desenvolvimento da doenga: uso de
nutri¢ao parenteral (OR=49,449; p<0,001), nascimento com idade
gestacional inferior a 30 semanas (OR=16,035; p<0,001), antibio-
ticoterapia (OR=10,224; p=0,006), peso ao nascimento inferior a
1000g (OR=10,222; p=0,032), maior tempo em suporte ventilato-
rio (OR=7,350; p=0,001), idade gestacional ao nascimento entre 30
semanas e 33 semanas e 6 dias (OR=5,435; p=0,031), sepse tardia
(OR=5,413; p<0,001), intubagdo em sala de parto (OR=4,480;
p<0,001), persisténcia do canal arterial (OR=3,984; p<0,01), uso de
drogas vasoativas (OR=3,739; p<0,001) e o Indice de Apgar de pri-
meiro minuto de vida entre 4 e 6 (OR=2,568; p=0,033). A aborda-
gem cirurgica foi realizada em 5% dos RNPT diagnosticados com
NEC; ao tempo em que 2,9% apresentaram perfuragdo intestinal
€9,2% foram a 6bito. CONCLUSAO: Evidenciou-se que a prema-
turidade, assim como suas repercussdes, sio os principais fatores
de risco para Enterocolite Necrosante. Com isso, ¢ indispensavel
aadogdo de medidas com atengédo voltada & prematuridade e suas
repercussdes. Torna-se necessaria a continuidade das melhorias na
assisténcia ao recém-nascido pré-termo para diminuigdo da morbi-
mortalidade dessa populagao.

EPIDEMIOLOGIA DA FEBRE MACULOSA
BRASILEIRA NO ESTADO DO RIO DE
JANEIRO

Mariana Sandoval Terra Campos Guelli'; Lorena Aratijo
Silva Dias?; Luiz Henrique Conde Sangenis”.

1. Unifoa, Volta Redonda - R] - Brasil; 2. Unifoa, Macae - R] -
Brasil; 3. Unifoa, Rio de Janeiro - R] - Brasil.

A febre maculosa brasileira (FMB) é causada pelo Rickettsia
rickettsii e transmitida por carrapatos,que atuam como vetores,
reservatérios ou amplificadores.Atividades humanas que geram
contato com esses ectoparasitas influenciam nas epidemias da
doenga,sendo de notificagdo compulsoria.Febre,cefaleia,dores
abdominais e erupgdo maculopapular,iniciam apds uma semana
da picada do carrapato que podem evoluir para complicagdes
e obito.Devido a gravidade do quadro clinico,o tratamento com
antibidticos deve ocorrer de forma imediata.A letalidade esta
diretamente relacionada a demora no diagndstico e ao inicio do
tratamento de forma rdpida.Quando a terapia tem inicio nos 3 pri-
meiros dias da doenca,a taxa de mortalidade fica em 2% em crian-
cas e 9% em idosos (> 65 anos). O presente resumo trata-se de um
estudo epidemioldgico da Febre Maculosa Brasileira no Estado do
Rio de Janeiro, do ano de 2012 a 2017.0s dados foram coletados no
SINAN - Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo,tendo
como fonte o Ministério da Saude. No Estado do Rio de Janeiro
houveram 73 casos nos ulltimos 5 anos,sendo Itaperuna o munici-
pio de maior incidéncia,seguido pelas cidades do Rio de Janeiro e
Volta Redonda,respectivamente.No ano de 2017,foram notificados
18 casos confirmados,sendo que Itaperuna registrou 7 e desses,2
evoluiram para obito,representando 11,7% do total. Em 2016 fo-
ram notificados 12 casos confirmados (58,3%),7 evoluiram para
6bito,sendo Volta Redonda a cidade com um numero importante
desta estatistica,registrando 25% (3) do total de 6bitos por FMB.
Ja em 2015,dos 9 casos confirmados,55% foram em Itaperuna.Em
2014 foram 21 casos confirmados,sendo 38,09% registrados em
Itaperuna.Em 2013,6 notificagoes em todo o Estado e 2012 apenas
5 casos registrados.A incidéncia da doenga foi mais frequente no
sexo masculino, representando 67,10% dos 73 casos notificados
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e mais comum na faixa etdria entre 20 e 59 anos representando
46,05% e a letalidade foi de 34,21%. Houve maior incidéncia no
Noroeste Fluminense e na regido Médio Paraiba, além de casos no
Rio de Janeiro que podem ter sido importados de outras regides do
estado. Conclui-se que os fatores envolvidos na vulnerabilidade da
populagio diante da infecgdo por um agente biolégico envolvem
nao s6 a endemicidade,dose infectante,viruléncia,modo de trans-
missdo e tratamento,mas também aspectos relacionados a falta
de conhecimento,exposigdo aos patégenos,uso de drogas,estado
imunoldgico e nutricional.Salientando que a falta de notificagdo
ndo reflete a auséncia ou a menor intensidade de circulagao da R.
rickettsi na natureza.A vulnerabilidade é uma combinagao multi-
fatorial complexa.E imprescindivel para as agdes de investigagdo
epidemioldgica, vigilancia e controle em nivel local que os dados
e os eventos sejam devidamente cobertos.Logo,0s médicos devem
buscar o nexo epidemioldgico para confirmar a doenga,visando
melhorar as estatisticas de satide,um real diagnostico da doenga
na populagdo brasileira e melhor progndstico.

EPIDEMIOLOGIA DAS SINDROMES
RESPIRATORIAS AGUDA GRAVE EM UM
HOSPITAL DE ENSINO NO PARANA

Maria Julia Navarro Kassim; Josni Tauffer; Flavia Allegretti
Alvares; Barbara Izabella Orth; Manoela Cristina Berticelli;
Carolinne Cardoso da Silva; Bruna Tais Zack; Sabrina de
Kdssia Meneguesso Carmello.

Hospital Universitario do Oeste do Parana - Huop, Cascavel -
PR - Brasil.

INTRODUGAO: A Organizagio Mundial da Satude mo-
nitora doengas com capacidade de se alastrar rapidamente de
um pais para outro, incluindo infecgdes que possam resultar em
sindrome respiratoria aguda grave (SRAG). A triade da doenga é
individuo que apresente febre de inicio subito, mesmo que referi-
da, acompanhada de tosse ou dor de garganta e pelo menos um
dos seguintes sintomas: cefaleia, mialgia ou artralgia, na auséncia
de outro diagndstico especifico. Em criangas menores de 2 anos de
idade, considera-se também como caso de sindrome gripal: febre
de inicio subito (mesmo que referida) e sintomas respiratorios
(tosse, coriza e obstrugdo nasal), na auséncia de outro diagnds-
tico especifico. OBJETIVO: Verificar o perfil epidemiolégico
das SRAG notificadas em um hospital de ensino do Parand no
ano de 2018. MATERIAL E METODOS: Estudo longitudinal,
retrospectivo, com abordagem qualitativa dos dados de janeiro
de 2018 a dezembro de 2018. Foram notificados 43 pacientes que
deram entrada no hospital com suspeita de SRAG, considerando o
boletim epidemioldgico elaborado pela Comissdo de Controle de
Infecgdo Hospitalar. O trabalho conta com aprovagdo do Comité de
Etica, sob Parecer n° 1.447.806 e CAAE n° 50066815.8.0000.0107.
RESULTADOS: De um total de 43(100%) casos notificados de
SRAG, 3 (7%) casos eram de HINT1, 25 (60%) casos deram negativo
para SRAG, 3 (7%) casos eram de Rinovirus, 3 (7%) casos eram
de Parainfluenza tipo B. Dos 43 (100%) casos de suspeita 23 (53%)
eram mulheres, 17 (40%) eram masculino e 3 (7%) ignorado, com
idade média de 41 anos e 42 anos respectivamente. Em relagio a
vacinagdo, 16 (37%) eram vacinados contra a Influenza, 20 (47%)
ndo tinham nenhuma dose e em 7 (16%) esse dado foi ignora-
do. CONCLUSAO: Diante do exposto, ressalta-se a importancia
de estudos epidemioldgicos para o conhecimento deste agravo,
considerando dados pertinentes a circulagdo e sazonalidade e
dados sociodemograficos das vitimas acometidas por sindromes

J. Infect. Control, 2019;8(Supl.1):121-252 [ISSN 2316-5324]

> ACESSE AQUI A REVISTA ONLINE

respiratdrias, fortalecimentos dos quais contribuem para elabora-
¢ao das agoes de prevencao em saude.

EPIDEMIOLOGIA DOS ACIDENTES

DE TRABALHO ENVOLVENDO
PROFISSIONAIS DE SAUDE, COM
EXPOSICAO A MATERIAL BIOLOGICO,
OCORRIDOS EM UM HOSPITAL
PRIVADO NO MUNICIPIO DE
GOVERNADOR VALADARES ENTRE 0S
ANOS DE 2017 A 2019

Mauro Liicio de Oliveira Junior'; Carla Pillar Lino Nasci-
mento’ Denise Costa Siqueira’; Luanna Graziella Neubaner
Faico’ Marta Rodrigues Vendncio de Souza®; Luiz Patri-

cio Neto?; Thays de Campos Gomes®; Paloma Gongalves
Barbosa’®; Junea Garcia de Oliveira Ferrari’; Patricia Ferraz
Martins’.

1. Hospital Unimed Governador Valadares; Unipac Governador
Valadares - Mg - Brasil, Governador Valadares - MG - Brasil;

2. Universidade Presidente Anténio Carlos Unipac Governador
Valadares, Mg - Brasil, Governador Valadares - MG - Brasil; 3.
Hospital Unimed Governador Valadares, Governador Valadares
- MG - Brasil.

INTRODUGCAO: Os profissionais da satide realizam ativi-
dades que exigem aproximagao fisica com o paciente, manipulam
instrumentos capazes de provocar esse tipo de acidente, impli-
cando em consequéncias e afetando-os diretamente nos aspectos
fisico e psicologico e, eventualmente, repercutindo nas relagdes
familiares e sociais dele. OBJETIVO: descrever e caracterizar os
acidentes de trabalho com material bioldgico em trabalhadores
da satde de um hospital privado de Governador Valadares. MA-
TERIAL E METODO: Trata-se de um estudo descritivo, retros-
pectivo e quantitativo realizado por meio de acesso ao banco de
dados do hospital referente ao periodo de julho de 2017 a setembro
de 2019. RESULTADOS: Os dados foram tabulados em planilha
sendo que no periodo de julho a dezembro de 2017 houve a notifi-
cagdo de 7 acidentes com material biologico. No periodo de janeiro
a dezembro de 2018 houve a notificagao de 38. Em 2019 de janeiro
a setembro foi notificado 13 casos. Dentre o total de 55 acidentes
de trabalho com material biolégico notificados no hospital, em
relagdo a drea corporal afetada pelo acidente, 57,5% ocorreu no
dedo, 24% ocorreu nos olhos, 11,1% ocorreu na mao, 3,7% ocorreu
no pé, 1,85% ocorreu no punho, 1,85% ocorreu na face. Os proﬁs—
sionais expostos foram técnicos de enfermagem, profissionais da
higienizagio, enfermeiros e médicos. O profissional de satude ap6s
ter acidentado consulta no Pronto Atendimento e realiza exames
conforme protocolo institucional. Havendo o paciente fonte,
também ¢ realizado os exames deste se houver concordancia.
Apos receber o primeiro atendimento no Pronto Atendimento,
o profissional acidentando é encaminhado para o SESMT que
fard o agendamento dos atendimentos sequenciais para garantir
ao profissional seguranga e tranquilidade até o momento da alta
médica. Para as situagdes recomendadas a quimioprofilaxia foi
indicada para os acidentados com a terapia com antirretroviral
(ARV). CONCLUSAO: A instituigdo possui protocolo implantado
sendo o procedimento implementado pelo SESMT em parceria
com o SCIH. Além das atividades de prevengdo desenvolvidas,
a organizagdo criou a Comissdo Gestora Multidisciplinar sendo
elaborado o Plano de Prevengdo de Riscos de Acidentes com
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Materiais Perfuro Cortantes com principal objetivo de analisar
em conjunto cada acidente e propor agdes com a participagdo das
liderangas e gestores. Entretanto, é possivel observar uma lacuna
no que refere a prevengao, visto que se faz necessario implementar
medidas preventivas eficazes, direcionadas para todos os profis-
sionais, mas principalmente para a categoria de profissionais que
mais tem acidentado requerendo maior intervengao por parte da
equipe multidisciplinar.

IMPLANTACAO EIMPLEMENTACAO

DO CHECKLIST DE RASTREAMENTO

NO CENTRO DE DIAGNOSTICO POR
IMAGEM: UM RELATO DE EXPERIENCIA

Gleiciana Sant' Anna Vargas; Patricia Pereira da Conceigao.
Unimed Leste Fluminense, Niteroi - RJ - Brasil.

INTRODUGAO: A recep¢io de pacientes advindos de
instituigdes hospitalares (pacientes internados) no centro de diag-
ndstico por imagem (CDI) para a realizagdo de exames faz parte
da rotina didria da unidade. Porém muitas das vezes a comunica-
¢do em relagdo a necessidade das precaugdes nao ocorria de forma
eficaz, sabendo-se que a implementagdo precoce das precaugdes
empiricas ou especificas de pacientes possivelmente colonizados e/
ou infectados por germes patogénicos pode minimizar sua disse-
minagdo. Mediante a esta fragilidade e a exposi¢do tanto dos cola-
borados quanto dos pacientes que ali se encontravam, verificou-se
a necessidade da criagdo do checklist de rastreamento. OBJETI-
VO: descrever a experiéncia da implementa¢io do checklist de
rastreamento dos pacientes que realizam exames no CDI advindos
de unidades hospitalares (pacientes internados). Método: estudo
descritivo, do tipo relato de experiéncia, de abordagem qualitativa,
dos aspectos observados na pratica em relagdo a implementagdo
do checklist de rastreamento. A analise foi realizada entre os
meses de janeiro e abril de 2019. RESULTADOS: Incialmente foi
realizada a confec¢do do checklist; envio do checklist para as lide-
rangas das unidades hospitalares que encaminham os pacientes
para a realizagdo de exames no CDI (O envio foi realizado via E-
-mail, enfatizando o objetivo do impresso e as devidas orientagdes
em relagdo ao preenchimento); e treinamento da equipe do CDI
- apresenta¢do do checklist e as medidas de precaugdes empiricas
e especificas. Apés um més da implementacdo do checklist de
rastreamento foi realizado um feedback positivo com a equipe da
unidade. CONCLUSAO: o checklist contribuiu para a melhora na
comunicagdo tanto interna quanto externa; minimizou as anseios
da equipe em relago a situagdo epidemioldgica dos pacientes ad-
vindos de unidades hospitalares; possibilitou a equipe de enferma-
gem a organizagao do setor em relagao as precaugoes especificas/
empiricas antes da chegada do paciente, assim como a realizagdo
adequada da coorte/isolamento, quando necessario; higienizagdo
precoce dos insumos utilizados para transporte e/ou realizagdo do
exame dos pacientes que se enquadravam nos critérios de inclusdo
para precaugdo, minimizando assim a transmissao de germes pos-
sivelmente patogénicos. DESCRITORES: prevenc¢do & controle;
transmissao; epidemiologia.

IMPLEMENTACAO DO LEAN
HEALTHCARE NO USO RACIONAL DE
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ANTIMICROBIANOS: EXPER}ENCIA
EM UM HOSPITAL FILANTROPICO
ACREDITADO DE MINAS GERAIS

Alisson Junior dos Santos’; Sidiney Vilela de Carvalho’;
Andressa Lemos Carvalho'; Lucas Ricardo Amaral’; Patricia
Torres Oliveira’; Tiago Junior de Paula Reinaldo’; Angelita
Maria Stabile’; Priscila Freitas das Neves Gongalves'.

1. Santa Casa de Misericordia de Passos, Passos - MG - Brasil; 2.
Universidade de Sao Paulo - Campus Ribeirdo Preto, Ribeirdo
Preto - SP - Brasil.

INTRODUGCAO: A baixa qualidade dos servigos de satide e
anecessidade de uma gestdo mais efetiva sobre os recursos fizeram
com que alguns métodos e ferramentas comumente adotados na
manufatura fossem adaptados para a drea de saude, destacando-se
a produgdo enxuta, sendo reconhecida pelo termo lean healthcare.
Considera-se como um sistema de gestdo focado na eliminagio de
desperdicios e na criagdo de valor, que, quando aplicada em servi-
¢os de saude, pode melhorar o desempenho e a competitividade
dessas organizagoes. A implementa¢ao de um programa voltado
ao uso racional de antimicrobianos, permite a otimiza¢do das
prescri¢des com foco no melhor resultado terapéutico ou profila-
tico e na minimizagdo dos efeitos colaterais da selegdo de germes
patogénicos e da emergéncia de resisténcia microbiana. OBJETI-
VO: Analisar o processo de implementa¢do da metodologia lean
healthcare no uso racional de antimicrobianos em um hospital
filantropico acreditado do interior de Minas Gerais. MATERIAL
E METODOS: Trata-se de um estudo descritivo, como relato de
caso. RESULTADOS: A implementagdo da metodologia lean he-
althcare no programa de uso racional de antimicrobianos da Santa
Casa de Misericordia de Passos iniciou-se em margo de 2019 e
integrou membros do Servigo de Controle de Infecgao Hospitalar
(SCIH) e Farmacia. Os principais fatores identificados que impac-
tavam para o uso irracional de antimicrobianos foram: falta de co-
nhecimento da equipe quanto ao tempo de infusdo correto dos an-
timicrobianos, baixa adesao da equipe médica quanto substitui¢ao
de antimicrobianos endovenosos para a apresentagdo oral quando
indicado e tempo de suspensao incorreto do antimicrobianos pro-
filaticos. Ap6s a identificagdo destes principais problemas, acdes
conjuntas entre SCIH e Farmacia, apoiados pela diretoria técnica/
administrativa, foram desenvolvidas junto a equipe assistencial
da institui¢do. Diante disso, realizou-se a elaboragao do protocolo
institucional e capacitagdo com a equipe de enfermagem acerca
do tempo correto de infusdo dos antimicrobianos, elaboragio da
“Semana de Sensibiliza¢do” para divulgagio do projeto, revisao do
protocolo de antibioticoprofilaxia cirdrgica, criagdo de ferramen-
tas para bloqueio em sistema informatizado das doses maximas
de antimicrobianos profilaticos recomendados, melhoria da busca
ativa, feedback e discussdo de casos clinicos entre SCIH e equipe
meédica. Com o desenvolvimento da metodologia e aplicagdo das
agdes propostas, observou-se melhorias na qualidade assistencial,
que impactaram na gestdo de recursos, redugao de custos e maior
envolvimento/contribui¢ao da equipe multiprofissional para o uso
racional de antimicrobianos. CONCLUSAOQ: A difusdo de experién-
cias exitosas que permitam extrair diretrizes quanto a aplicagdo da
metodologia lean healhcare ao programa de uso racional de antimi-
crobianos, fornece suporte e incentivo aos hospitais que desejarem
implementar tal modelo de gestdo dentro destas organizagdes.

IMPLEMENTACAO DO PROGRAMA DE
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ANTIMICROBIAL STEWARDSHIP EM
UMA UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA
NEONATAL

Lindayane Debom Motta; Patricia da Silva Fernandes;
Edite Terezinha Moraes; Cristiane Tejada da Silva Kawski;
Patricia Machado Gleit; Lisiane Ruchinsque Martins; Paulo
Francisco Berni Teixeira; Marinalda Predebon.

Hospital Moinhos de Vento, Porto Alegre - RS - Brasil.

INTRODUGAO: Os antimicrobianos sio uma das classes
de medicamentos mais prescritas em unidades de terapia intensiva
neonatal, pois sdo usados para tratamento da sepse que representa
a principal causa de mortalidade. Os neonatos possuem imatu-
ridade funcional dos érgaos envolvidos no processo de metabo-
lizagdo e excre¢do dos fairmacos, aumentando sua toxicidade. O
uso racional pode reduzir a pressao seletiva microbiana e conse-
quentemente no surgimento de microrganismos multirresistentes.
Além disso, contribui na redugdo da toxicidade medicamentosa.
OBJETIVO: Descrever a implementagido de um programa de An-
timicrobial Stewardship em uma unidade neonatal. METODO:
A partir de julho do ano de 2017, foi implementado o programa
de Antimicrobial Stewardship em uma unidade de terapia in-
tensiva neonatal em um hospital privado do Rio Grande do Sul,
onde realizou-se a analise da indicagdo do medicamento, dose,
frequéncia, via de administragdo, tempo de tratamento, exames
laboratoriais e de imagem. A estrutura do programa consistiu em
rounds multidisciplinares duas vezes por semana em diferentes
turnos, com a participagio de médicos rotineiros, residentes em
pediatria, enfermeiros assistenciais, farmacéutica, nutricionista,
fisioterapeuta, psicologa, técnicos de enfermagem, infectologista e
enfermeira de controle de infecgdo. Nesse momento foram discu-
tidos os casos de pacientes em uso de antimicrobianos e recomen-
dada uma conduta individualizada. Além disso, foram utilizadas
ferramentas auxiliares na avaliacdo de antimicrobianos através do
sistema informatizado, pela infectologista do controle de infecgao
e farmacéutica clinica da unidade neonatal. RESULTADOS: Apds
um ano da implementagédo destas medidas observou-se que houve
redugdo substancial no consumo de carbapenémicos. Observou-
-se também que ndo houve nenhum novo caso de microrganismo
multirresistente dentro da UTIN. DISCUSSAO: Considerando o
alto consumo de antimicrobianos em unidades de terapia intensi-
va neonatais, torna-se importante a implementagao de programas
dessa natureza. As medidas adotadas mostraram-se como um
método eficaz de controle de antimicrobianos.

IMPORTANCIA DO RECONHECIMENTO
DA SINDROME INFLAMATORIA DA
RECONSTITUICAO IMUNE EM PACIENTE
COINFECTADO COM HIV/TB - RELATO
DE CASO

Carlos Eduardo Zotin Lopes; Luciana Moreira Soares;
Izabela Resende e Costa; Herbert José Fernandes; Cristina
Maria Miranda Bello.

Faculdade de Medicina de Barbacena, Barbacena - MG - Brasil.

INTRODUCAO: A terapia antirretroviral (TARV) re-
duz drasticamente a carga viral do HIV e aumenta a contagem
dos linfécitos T-CD4 o que diminui a incidéncia de infecgdes
oportunistas (IO). Paradoxalmente, a recuperagao da imunidade
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associa-se a uma piora de algumas IO como a tuberculose, con-
figurando a Sindrome Inflamatéria da Reconstitui¢do Imune
(SIRI), caracterizada como emergéncia clinica, podendo evoluir
de forma inesperada com o ¢bito. OBJETIVO: Descrever relato
de caso de um paciente com infec¢do pelo HIV e tuberculose
ganglionar que evoluiu com SIRI ap6s cerca de 01 més do inicio da
TARV. MATERIAL E METODOS: Relato de caso de paciente em
acompanhamento no ambulatério de infectologia da Prefeitura
Municipal de Barbacena-MG. Anuéncia do paciente em participar
do estudo através de assinatura de termo de consentimento livre
e esclarecido. RELATO DE CASO: paciente masculino, 25 anos,
diagndstico de HIV em janeiro/2019 na vigéncia de sudorese, febre
persistente e perda ponderal de cerca de 8kg em 1 més e linfadeno-
megalias confluentes. Iniciado TARV com Tenofovir, Lamivudina
e Dolutegravir (TDF + 3TC + DTG), status imune inicial de lin-
focitos CD4+ 75 cél/mm?® e carga viral do HIV de 942.614 copias/
mm® e encaminhado para internagdo hospitalar para realizagao de
bidpsia linfonodal. Realizado tomografia computadorizada (TC)
de térax que evidenciou achado de linfonodomegalia mediastinal.
Seguiu em TARYV, porém ap6s cerca de 01 més mantinha perda
ponderal, com piora de linfonodomegalia, febre didria e surgimen-
to de cefaleia. Biopsia de linfonodo cervical inconclusiva. Reenca-
minhado para internagao hospitalar para nova propedéutica, onde
apos nova TC de térax foi evidenciado infiltrado micronodular
difuso, sugestivo de acometimento miliar pela tuberculose. Inicia-
do terapia tuberculostdtica e corticoterapia, paciente evoluiu com
melhora clinica, segue em acompanhamento ambulatorial, status
imune de contagem de linfocitos CD4+ 333 céls./mm® e carga
viral do HIV de 33 copias/mm?. CONCLUSAO: A TARV mudou
drasticamente a sobrevida de pacientes com infec¢do pelo HIV em
virtude da melhora da imunossupressao e consequente redugao
de infecgdes oportunistas. No entanto na vigéncia de tuberculose,
TARYV precoce pode desencadear quadro de reconstitui¢do imune
que se ndo prontamente identificada pode ser fatal.

IMUNIZACAO CONTRA INFLUENZA,
TRIPLICE BACTERIANA E TRIPLICE
VIRAL DE COLABORADORES DE
UM HOSPITAL: UM RELATO DE
EXPERIENCIA

Gleiciana Sant' Anna Vargas; Bruno Alves.
Hospital Leste Fluminense - Unimed Leste Fluminense, Sdo
Gongalo - RJ - Brasil.

INTRODUGAO: As vacinas estio entre as principais
conquistas da humanidade. Por essa razao, tém importincia
crucial, pois permitem a imunizagdo preventiva, o que elimina o
risco de adoecimento e de complicagdes muitas vezes fatais. Nesta
perspectiva, os profissionais da area da satide requerem uma aten-
¢do especial, tendo em vista a exposigdo didria diversos agentes
patogénicos. OBJETIVO: Relatar a experiéncia da enfermeira do
servigo de controle de infec¢ao hospitalar (SCIH) no exercicio das
fases de planejamento e execugdo da imunizagéo contra influenza
e triplice viral para colaboradores em um hospital. METODO:
Estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, de abordagem
qualitativa, realizado pela enfermeira do SCIH. As vacinagdes
foram realizadas em trés momentos distintos, sendo nos meses de
abril (Influenza), maio (Triplice bacteriana) e setembro (triplice
viral) de 2019. RESULTADOS: A unidade hospitalar possuir
em média 200 colaboradores préprios e mais 30 prestadores de
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servicos. Dentre esses, 187 profissionais foram vacinados contra
influenza, 89 contra a triplice bacteriana e 170 contra triplice viral,
correspondendo respectivamente a 81%, 39% e 73% de vacinados.
Vale ressaltar que foi solicitado previamente as carteiras de vaci-
nagao para andlise. Os colaboradores com comprovagao prévia ou
com alguma contraindicagio nao foram vacinados. Sobre o receio
em se vacinar, 90% remeteu aos efeitos adversos locais, como a
dor. Porém apontaram que consideram a imunizagao importante
como forma de prevengdo. CONCLUSAO: A sensibilizagio é
primordial para o alcance da adesdo dos profissionais e para isso
o vacinador deve estar embasado de conhecimento acerca da va-
cina no que concerne a composi¢do da vacina, os possiveis efeitos
adversos e sobre a orientagdo em relagdo a manutengdo de manter
atualizado o cartdo de vacinagio. DESCRITORES: prevengio
& controle; Satide do Trabalhador; Imunizagdo; Vacinas contra
Influenza; Enfermagem.

INCIDENCIA DE INFECCOES E PERFIL
EPIDEMIOLOGICO DE PACIENTES COM
FRATURAS EXPOSTAS ATENDIDOS
EM UM CENTRO DE REFERENCIA EM
VITORIA, ES

Jodo Guilherme T Marchiori'; Bruno Oggioni Moura®; Lucas
Luciano R Silva?; Renato Matos Carvalho Fonseca’; Ana
Paula Gongalves Zimmer?*; Ana Paula Ferreira Nunes®.

1. Universidade Federal do Espirito Santo - Ufes, Vitoria - ES -
Brasil; 2. Escola Superior de Ciéncias da Santa Casa de Miseri-
cérdia de Vitoria - Emescam, Vitoria - ES - Brasil; 3. Universi-
dade Vila Velha Uvv, Vila Velha - ES - Brasil; 4. Ufes, Vitoria

- ES - Brasil; 5. Universidade Federal do Espirito Santo - Ufes,
Vila Velha - ES - Brasil.

As fraturas expostas sdo uma verdadeira epidemia global, e
comumente evoluem para infec¢do ou pseudoartrose, com risco
de amputagdo e dbito. Na esfera social, acarreta custos exorbitan-
tes com a assisténcia e reabilita¢do, além de custos indenizatorios e
previdencidrios. A literatura nacional carece de estatisticas oficiais
integradas sobre a incidéncia anual de fraturas expostas, bem co-
mo de diversos dados epidemioldgicos que possam se comportar
como fatores de risco para o desfecho infeccioso. Este trabalho
teve por objetivo determinar a incidéncia de fraturas expostas e a
taxa de infecgdes em um centro de referéncia em trauma no Espi-
rito Santo. Trata-se de uma coorte prospectiva, de margo a agosto
de 2019, que avaliou a incidéncia de infecgdo e fatores de risco em
pacientes de fraturas expostas, por meio de um questiondrio. A
incidéncia foi de 207 fraturas no periodo, sendo 66 expostas, a
maioria Gustilo III (43,9%). Oitenta por cento dos pacientes foram
homens, idade média de 37,4 anos, IMC médio de 25,9. Distribui-
¢ao das fraturas: tibia/ossos da perna (43,9%), fémur (25,7%), 0ssos
do antebrago (13,6%), patela (6,1%), metatarsos (6,1%) e outras
(10,6%). Circunstancias principal: acidente de transito (73,2%)
por colisio de moto (60,7%). Habitos e comorbidades principais:
etilismo (44,6%), tabagismo (16,1%) e hipertensao (12,5%); tempo
médio até primeira dose do antibidtico de 4,9h (principalmente
cefazolina: 55,6%) e até o primeiro desbridamento cirurgico de
5,3h. A taxa global de infecgdo foi de 7,6% (5/66). Trés pacientes
apresentaram infecgdes polimicrobianas. As espécies isoladas de
secregdo de partes moles ou fragmento Osseo foram: Staphylo-
coccus aureus (3/5), Pseudomonas aeruginosa (2/5), Enterococcus
faecalis (2/5), Escherichia coli (1/5); Acinetobacter baumannii (1/5),
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Enterobacter cloacae (1/5), Serratia marcescens (1/5), Citrobacter
spp.(1/5) e Enterococcus casseliflavus (1/5). Em relagdo ao perfil
de suscetibilidade aos antimicrobianos, 2 cepas de S. aureus apre-
sentaram perfil sugestivo de CA-MRSA, a cepa de A. baumannii
apresentou multirresistencia e uma cepa de E. faecalis foi resisten-
te a vancomicina. O presente estudo permitiu construir um perfil
tipico de pacientes, especificamente jovens, do sexo masculino,
vitimas de acidentes de alta energia, especialmente de motocicleta.
A taxa de infec¢do foi baixa comparada a outros estudos (apro-
ximadamente 25%). Apesar da grande diversidade de espécies,
encontramos um numero reduzido de cepas com resisténcia a
cefalosporinas ou aminoglicosideos, classes de antimicrobianos
geralmente usados na terapia empirica. Assim, tais resultados tém
o potencial de balizar os protocolos intra-hospitalares em curso,
principalmente no que diz respeito a terapia empirica. Por outro
lado, podem nortear as politicas publicas que enfatizem aspectos
preventivos direcionados ao segmento populacional de maior
risco. Suporte financeiro: FAPES.

INFECCAO DO SITIO CIRURGICO

E ELEVACAO DO TEMPO TOTAL

DE INTERNACAO: DESFECHOS
DESASTROSOS NA ARTROPLASTIA DE
JOELHO

Bernardo Campos Mascarenhas Aguiar'; William Bruno
Silva'; Pedro Henrique Martins Mineiro'; Nathalia Fran
Oliveira Sousa'; Ana Fldvia Carvalho Franga'; Braulio Roberto
Gongalves Marinho Couto'; Carlos Ernesto Ferreira Starling’.

1. Centro Universitdrio de Belo Horizonte (Unibh), Belo Hori-
zonte - MG - Brasil; 2. Hospitais Lifecenter, Vera Cruz e Baleia,
Belo Horizonte - MG - Brasil.

A projegdo para 2030 é de um aumento de 600% nas
artroplastias de joelho, evidente crescimento, congruo ao enve-
Ihecimento da populagdo. A infec¢do do sitio cirurgico aumenta
de 3 a 4 vezes o custo total do cuidado ao paciente e a elevagio
do tempo de internagdo mais que dobra os custos. Sdo conhecidos
varios fatores de risco para a infecgdo do sitio cirtrgico, sendo
que o risco médio varia entre 0,6% a 1,6% e o tempo médio de
internagao é de 3 dias. Porém, mesmo com o conhecimento e
prevencao desses fatores de risco pelos protocolos atuais, persis-
tem taxas significativas de infecgdo do sitio cirurgico e elevagio
do tempo de internagdo. Isso sugere outros fatores de risco e
protecdo relacionados que sdo desconhecidos. Logo, a andlise
das varidveis relacionadas as artroplastias de joelho realizadas
em hospitais gerais de Belo Horizonte, por meio de uma coorte
retrospectiva multicéntrica, a fim de se identificar a incidéncia e os
fatores de risco, foi o objetivo desenvolvido neste trabalho. Foram
coletados os dados de 1.427 cirurgias entre julho de 2016 e junho
de 2018. As variaveis de desfecho sdo infecgdo de sitio cirurgico
e tempo total de internagdo (dias). Pardmetros pré-operatdrios e
peri-operatdrios foram divididos em varidveis categoricas e nao-
-categdricas. A incidéncia de infec¢do do sitio cirurgico e o tempo
total de internagao foram calculados por meio de estimativas pon-
tuais e por intervalos de 95% de confianga. Os fatores de risco e de
protegdo para infecgdo do sitio cirtrgico foram identificados por
testes de hipoteses estatisticos bilaterais, considerando um nivel
de significincia de 5%. A partir da andlise univariada dos fatores
envolvidos na artroplastia de joelho em relagéo a infecgao do sitio
e ao tempo total de internagéo, foram observados diversos fatores
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que, individualmente, apresentam correlagiao com alta significdn-
cia (p<0,05) para o aumento do risco de ocorréncia de infecgio
do sitio cirtrgico e para a elevagio do tempo de internagdo. Na
analise multivariada do tempo de internagéo e da infecgao do sitio
cirurgico, verificou-se que a infecgdo do sitio cirtrgico; o indice
IRIC; numero de profissionais no bloco e tempo de internagéo pré
operat6rio maior que quatro dias elevam o tempo total de inter-
nagdo. A primeira internagio do paciente mostrou-se um fator
de prote¢ao, diminuindo em 1 dia o tempo total de internagao.
A cirurgia de emergéncia e o tempo de internagio pré operatério
maior que quatro dias, estdo correlacionados com o maior risco de
desenvolvimento de infec¢do do sitio cirtrgico. Conclui-se tam-
bém que, apds a andlise dos dados, confirmou-se a incidéncia de
infecgdo do sitio cirurgico em 42 pacientes, indicando um risco de
2,1% a 4% de infecg@o. O tempo total de internagao foi, em média,
de 3,3 dias, ainda, o tempo total de internagdo aumenta 6,6 dias
em pacientes que desenvolvem infec¢gdo. PALAVRAS-CHAVE:
Infecgdo Hospitalar, Infec¢do do Sitio Cirurgico, Artroplastia de
Joelho, Tempo de Internagdo, Valor do Cuidado.

INFECCAO NO SITIO CIRURGICO

E O TEMPO DE INTERNACAO SAO

OS PRINCIPAIS FATORES QUE
EVOLUEM PARA O OBITO: ESTUDO
MULTICENTRICO EM CIRURGIAS DE

REVASCULARIZACAO DO MIOCARDIO

Raquel Leite de Andrade; Braulio Roberto Gongalves Ma-

rinho Couto; Ana Fldvia Ferreira Gongalves; Jaqueline Fa-
gundes Carvalho Brito do Pinho; Tiago Ramos dos Santos;
Luiza Turani Machado Cardoso.

Unibh, Belo Horizonte - MG - Brasil.

Atualmente, as doengas cardiovasculares siao as maiores
causas de Obito e de internagdo no Brasil. Para amenizar essa pers-
pectiva sio realizadas cirurgias de revascularizagao do miocardio,
indicado aos pacientes que possuem doengas multi vasculares e
doengas arteriais coronarianas. Entretanto, é frequente infecgdes
do sitio cirtrgico a pacientes submetidos a esse procedimento,
tendo em consideragdo que o foco deste artigo sdo as complicagdes
pos-operatorias, no qual serd analisado suas principais causas e
fatores de risco. O objetivo desta pesquisa é responder as questdes
sobre incidéncia, fatores de risco e protegdo para infec¢io do sitio
cirurgico em pacientes submetidos a cirurgia de revascularizagao
do miocardio. Tempo de internagido e taxa de mortalidade dos
pacientes submetidos a revascularizagdo do miocirdio. E se In-
fecgdo do sitio cirdrgico aumenta a mortalidade de pacientes sub-
metidos a cirurgia de Revascularizagdo do Miocardio. A pesquisa
para realizagdo do artigo foi efetivada com dados secundarios de
hospitais gerais da cidade de Belo Horizonte, MG, Brasil, consi-
derando informagdes coletadas durante dois anos, entre julho de
2016 e junho de 2018. Como objetivo do artigo as informagdes
foram estudadas por meio de técnicas de estatistica descritiva,
com a construgdo de gréficos, tabelas e o cdlculo de medidas tais
como médias, desvios padrdes e porcentagens, com o objetivo de
resumir os dados. Houve o predominio de pacientes com idade
em torno de 65 anos e cerca de 28% com mais de 70 anos. A
duragao média das cirurgias foi em torno de 257 minutos com a
participagio de até 4 profissionais em 98% dos casos. O tempo de
internagao antes da cirurgia foi superior a 4 dias em 45,30% dos
casos e 93,53% dos pacientes realizaram a cirurgia na primeira
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internagdo. Além disso a cirurgia foi considerada limpa em 88%
das operagdes, e mesmo assim foi utilizado antibidtico profilatico
em 82% dos pacientes. O 6bito ocorreu em 9% dos casos, sendo
que do total analisado apenas 6% dos pacientes foram admitidos
devido a trauma. O risco de infecgdo pds-revascularizagiao do
miocardio é de 11%. A idade (principalmente acima de 70 anos),
o implante de prétese, o niimero de procedimentos, o hospital no
qual o paciente estd internado, nimero de profissionais no bloco
cirurgico, anestesia geral, tempo de internagdo prévio, paciente
de maior gravidade, infecgdo do sitio cirurgico, cirurgia limpa,
duragido da cirurgia acima de duas horas sdo fatores de risco
significativos. Enquanto, tempo de internagdo prévio acima de 4
dias e emergéncia configuram fatores de protegdo. O tempo de
internagdo total dos pacientes é de aproximadamente 23 dia e é
maior em pacientes que apresentaram infec¢do, sendo uma média
de 31 dias de internagdo. A mortalidade de pacientes submetidos a
revascularizagdo do miocardio é de 9,4%, e se houver infec¢do do
sitio cirurgico essa taxa aumente em 2,22 vezes.

INFECCAO PELO HIV NO IDOSO:
ESTUDO OBSERVACIONAL NO CENARIO
DE UM SERVICO DE ATENDIMENTO
ESPECIALIZADO (SAE) DO SISTEMA
UNICO DE SAUDE (SUS)

Cristiane Marcos Soares Dias Ferreira; Isabel Cristina Gon-
calves Leite.
Ufjf, Juiz de Fora - MG - Brasil.

A infecgdo pelo Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV)
e a Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS) representam
um problema de grande relevancia em saude publica, muito
embora sua histdria natural venha sendo alterada pela terapia
antirretroviral (TARV) que resulta em aumento da sobrevida dos
pacientes. A epidemia de HIV/AIDS sofreu modificagdes em seu
perfil ao longo do tempo, dentre os quais o fendmeno de envelhe-
cimento e um significativo aumento no nimero de casos entre
adultos mais velhos tem sido relatado em todo o mundo sendo o
fator de risco dominante, mesmo para outros grupos etarios. Sdo
referidos como idosos individuos infectados com idade igual ou
superior a 50 anos em razao de caracteristicas clinicas e epidemio-
légicas deste grupo em que se observa um processo mais rapido de
progressdo para AIDS e menor resposta das células CD4 a terapia.
A infecgdo é frequentemente diagnosticada por exclusdo, atrasan-
do diagnostico e tratamento implicando em alta morbimortalida-
de. OBJETIVO: Caracterizar o perfil clinico epidemiolégico de
pacientes diagnosticados com infecgio pelo HIV com idade igual
ou superior a 50 anos em um SAE do SUS, foi desenvolvido um
estudo observacional e descritivo utilizando dados secundarios de
prontudrios médicos entre os anos de 2014 a 2018 aprovado pelo
Comité de Etica sob o numero 3.379.925. METODO: De um total
de 240 pacientes com idade maior ou igual a 50 anos, inseridos no
cadastro ativo e inativo, em acompanhamento no SAE, entre 2014
€2018, foram excluidos 90 pacientes, sendo 21 pacientes de consul-
torio particular, 66 pacientes erroneamente cadastrados nos anos
2014-2018 por idade inferior ao estipulado pelo estudo, 3 pacientes
acompanhados em outros Servigos, perfazendo 150 pacientes
elegiveis para a andlise estatistica utilizando o programa SPSS
21.0. RESULTADOS: Dados preliminares demonstraram um
predominio do sexo masculino (62,7%) sobre o feminino (37,3%),
sendo autorreferidos como brancos (58%), negros (20,7%) e pardos
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(21,3%).Em relagdo ao grau de instrugao, 48,7% dos pacientes nao
completaram o primeiro grau, 5,3% analfabetos e apenas 8% com
nivel de escolaridade superior .Foi possivel verificar em 56,7% dos
pacientes a epidemiologia predominante sexual, 0,7% parenteral,
porém em 42,7% estes dados nao foram declarados. Da mesma
forma observou-se uso de drogas,18% nicotina, 16,7% dalcool,
maconha em 4,0% com 51,3% de dados ausentes. Em relagdo aos
valores de CD4 iniciais, 41,3% dos pacientes apresentaram valores
inferiores a 200 células, 28,7% com valores entre 200 e 499 células
e apenas 21,3% com valores acima de 500 células com uma perda
de dados de 8,7%. CONCLUSAO: Foi observado um predominio
de pacientes idosos portadores do HIV/AIDS do sexo masculino,
brancos, com baixo grau de instrugdo e valores de CD4 inferiores
a 500 células/mm’.

INFECCAO POR SIFILIS: ANALISE DA
SUBNOTIFICACAO EM UM MUNICIPIO

DO SUL DE MINAS
Madrcia Mesquita Toledo de Almeida.
Visa Pouso Alegre - Mg, Pouso Alegre - MG - Brasil.
INTRODUGAO: A sifilis ainda é um importante problema
de saude puiblica no Brasil, que prevalece até os dias de hoje, apesar
de se tratar de doenga de facil diagnostico e ser totalmente evitavel.
OBJETIVOS: objetivo geral levantar o niimero de exames de sifi-
lis, com resultado positivo (reagente) em homens e mulheres resi-
dentes no municipio de Pouso Alegre - MG, no periodo de 2011
a 2018 e como objetivo especifico comparar se o nimero de casos
de Sifilis notificados no SINAN, sdo os mesmo levantados durante
inspegdo sanitaria nestes laboratérios. MATERIAL E METO-
DOS: Através da visita e elaboragdo de relatério descritivo, nos
10 laboratdrios de Anélises Clinicas Privados e 02 laboratérios de
Analises Clinicas Publicos, foi levantado dos relatérios descritivos
o numero de exames de sifilis, com resultado positivo (reagente)
em homens e mulheres residentes no municipio de Pouso Alegre
- MG, no periodo de 2011 a 2018, para preservar a identidade dos
laboratorios, os laboratérios privados foram classificados de A, B,
C,D,E, F, G, H, I, ] e os laboratdrios publicos foram classificados
em L, M. RESULTADO: Foram notificados Vigilancia Epidemio-
légica no periodo de 2011 a 2018, com resultado positivo, um total
de 532 casos de sifilis. No levantamento realizado pela Vigilancia
Sanitdria nos laboratorios, foi de 2.127 casos de sifilis. Comparan-
do os dois levantamentos, do resultado dos casos no laboratorios
e o numero de casos de sifilis notificados no SINAN e levantados
junto a Vigilancia Epidemiologica, observa-se uma diferenga de
1.595 casos subnotificados. CONCLUSAO: Com este trabalho
se comprovou que os laboratérios ndo notificam a Vigilancia
Epidemiologica todos os casos de sifilis positivos encontrados
nos exames realizados, estes precisam ser conscientizados da
importante destas notificagdes para o SUS, pois o SINAN é um
instrumento muito relevante que auxilia no planejamento das
agoes de saude para melhoria da qualidade de vida da populagéo.

INFECCAO POR SPHINGOMONAS
PAUCIMOBILIS EM UM CENTRO DE
TERAPIA INTENSIVA PEDIATRICA:
A IMPORTANCIA DA LIMPEZA E
DESINFEC(;AO DE APARELHOS
RESPIRATORIOS
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Gleiciane Lemos Fernando; Rejanne Jessyca Pires Guimardes.
Hospital Santa Casa de Belo Horizonte, Belo Horizonte - MG -
Brasil.

Embora pouco conhecida, a Sphingomonas paucimobilis
¢ um germe frequentemente encontrado no meio ambiente,
principalmente em agua e solo. No ambiente hospitalar ha relatos
de sua prolifera¢do em agua destilada, fluidos de hemodialise e
solugdes de medicamentos estéreis, podendo causar infecgoes
relacionadas a assisténcia a saide- IRAS, ainda que raros,
em doentes cronicos ou imunossuprimidos (BALKWILL;
FREDERIKSON; ROMINE. 2006). Este estudo tem por objetivo
discutir a importancia da limpeza e desinfec¢do dos aparelhos
respiratorios na vigilancia das infec¢des deste sitio, além de
sensibilizar a equipe multidisciplinar assistente quanto as medidas
de controle e prevengdo, tendo em vista a ocorréncia de infecgao
do trato respiratorio por Sphingomonas paucimobilis. O trabalho
foi desenvolvido em um centro de terapia intensiva pedidtrico de
um hospital de grande porte de Belo Horizonte - Minas Gerais,
no ano de 2018, apds auditoria de processos assistenciais, realizada
pelo servigo de controle de infecgio hospitalar — SCIH. No equi-
pamento de respiragdo mecanica utilizado em um lactente com
fenotipo de trissomia do 21 e cardiopatia congénita, em uso de
ventilagdo artificial ha trés meses, foi observado sujidade grosseira
no copo de umidificagdo do respirador. O SCIH sugeriu coleta
de amostra da dgua do copo do respirador, bem como swab da
sujidade encontrada. No decorrer da internagio, a lactente evo-
luiu com febre, taquipnéia, aumento de secre¢do em via aérea
superior e necessidade de alteragdo dos parametros ventilatdrios,
sendo solicitada pela equipe médica assistente a coleta de aspirado
traqueal para melhor condugao do caso. Apos a finalizagéo do cul-
tivo das amostras, foi observado o crescimento de Sphingomonas
paucimobilis. O microorganismo relatado é de baixa incidéncia na
institui¢ao, além de nao ter existéncia de padronizagao de teste de
antimicrobianos. Como fatores contribuintes para o evento infec-
cioso, pode-se relacionar a doenga de base do paciente atrelado as
mas condi¢oes ambientais e de manutengdo dos materiais. Con-
siderando a importancia da limpeza e desinfec¢do dos aparelhos
respiratorios como fator de prevengdo de infecgio, foi realizada
acdo educativa em saude em relagdo ao controle e prevengao das
infecgdes do trato respiratorio. Dessa maneira, conclui-se que é
de extrema importancia para o sucesso na preven¢ao de IRAS, o
acompanhamento de processos assistenciais associados a sensibi-
lizagao da equipe assistente e a interagdo entre equipes multidisci-
plinar e o SCIH a fim de garantir a assisténcia segura ao paciente.

INFECCAO SEXUALMENTE
TRANSMISSIVEL E SUA RELACAO COM
IDOSOS

Vinicius Siqueira Seabra Junqueira; Samantha Vieira Alves
Amaral; Renata Lacerda Prata Rocha; Lorraine Dayanne
Moreira Martins; Hemilly Mendonga Souza.

Institui¢ao de Ensino Una, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: O mundo estd em processo continuo de
envelhecimento, e esta é uma realidade decorrente da melhoria
continua em avangos tecnoldgicos tanto na drea médica, quanto
na industria farmacéutica, nos sistemas publicos de saude e nas
condigdes socioecondmicas que gerou nos ultimos anos um
crescimento da populagdo idosa em todo o mundo. OBJETIVO:
Relacionar as infec¢des sexualmente transmissiveis aos idosos.
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MATERIAL E METODOS: Utilizou uma revisio da literatura
que abordasse o tema, buscando nos principais bancos de dados
como SCIELO, MEDLINE entre outros. RESULTADOS: Con-
forme dados do Ministério da Saude, a Sindrome da Imunodefi-
ciéncia Humana Adquirida (AIDS) na faixa etria de 60 anos ou
mais em 2005 obteve uma taxa de detecgdo por 100.000 habitantes
de 7,3 casos com aumento para 9,3 casos em 2016 . Em relagdo a
sifilis adquirida, na faixa etdria de 50 anos ou mais, verificou-se a
notificagdo de 703 casos em 2010; e 8.311 casos, no ano de 2017. A
hepatite B, na faixa etdria de 60 anos ou mais, teve em 2003 uma
taxa de detecgdo de 2,9 em 100.000 habitantes, aumentando para
7,8 em 2016. Logo esses resultados mostram uma situagdo preo-
cupante: os idosos estdo vulneraveis as IST s e precisam de orien-
tagoes adequadas com o propdsito de evitd-las. A chance de um
idoso ser infectado por alguma IST parece invisivel aos olhos da
sociedade. Para muitos o sexo é algo a ser vivido somente durante
ajuventude, e logo, esse assunto na terceira idade se torna cercado
de preconceitos, que advém de vérios setores da sociedade, inclu-
sive de profissionais de satide. Até mesmo entre os proprios idosos
verifica-se a falta da cultura de preven¢do com a ado¢do muitas
vezes de comportamentos de risco, tais como prdticas sexuais
desprotegidas, sem o uso de preservativos. Para os idosos, prin-
cipalmente do sexo masculino o uso do preservativo ainda é um
tabu; e para as mulheres idosas, uma pratica desnecessaria, por
ndo estarem mais em periodo fértil. A sexualidade entre a popu-
lagdo da terceira idade esta rompendo paradigmas, se despindo de
suposi¢des e esteredtipos antigos. Muitos idosos, inclusive acima
dos 80 anos, ainda se encontram sexualmente ativos em decor-
réncia da melhoria de seu estilo de vida, realizagdo de tratamentos
hormonais e acesso a medicagdes utilizadas para potencializar o
desempenho sexual. RESULTADOS: A vulnerabilidade é real,
percebe-se que os idosos adotam comportamento sexual inseguro
por meio da relagdo sexual desprotegida, o que gera preocupagéo,
e chama a aten¢do para que atitudes mais assertivas nesse contexto
sejam implementadas e que busquem sensibilizar a populagdo da
terceira idade sobre o risco que eles estdo expostos e assim incenti-
var a pratica da vida sexual com seguranga.

INFECCOES HOSPITALARES POR
STENOTROPHOMONAS MALTOPHILIA:
RESULTADOS EM 5 ANOS DE ESTUDO
MULTICENTRICO

Luciana Coelho Tanure'; Rafaela Tonholli Pinho? Braulio
Roberto Gongalves Marinho Couto? Carlos Ernesto Ferreira
Starling’; Mayra Feitosa de Oliveira’; Daniela Teixeira
Ribeiro®.

1. Unibh, Belo Horizonte - MG - Brasil; 2. Centro Universitario
de Belo Horizonte, Belo Horizonte - MG - Brasil; 3. Hospital da
Baleia, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAOQ: Stenotrophomonas maltophilia é con-
siderado patégeno emergente, responsavel por elevada taxa de
morbimortalidade. As infec¢des hospitalares causadas pela
bactéria, sobretudo em centros de terapia intensiva, sio um fator
preocupante para o sistema de satde, visto que o microrganismo
¢ multirresistente a maioria dos antimicrobianos disponiveis.
Ha, ainda, outras causas relevantes em relagdo aos pacientes, que
incluem: idade avangada, longo tempo de internagdo e unidade de
internagdo. Logo, o presente estudo constrdi-se pela analise das
variaveis relacionadas as infec¢des hospitalares causadas pela S.
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maltophilia em 10 hospitais de Minas Gerais, exibindo pontos de
maior preocupagdo. OBJETIVO: Utilizar dados de Servigos de
Controle de Infec¢des Hospitalares (SCIH) para responder trés
questdes: a taxa de incidéncia de Stenotrophomonas maltophilia
em hospitais de Minas Gerais, a letalidade bruta destas infec¢des
e o perfil dos pacientes infectados. MATERIAIS E METODOS:
Coleta e analise de dados epidemioldgicos conforme o protocolo
do National Healthcare Safety Network (NHSN) do Centers for
Disease Control and Prevention (CDC) em 10 hospitais de Minas
Gerais entre jul/2014 e jun/2019. RESULTADOS: Em cinco anos,
foram diagnosticadas 93 infecgdes por Stenotrophomonas malto-
philia nos hospitais em questdo, sendo: 61 homens (66%) e 32 mu-
lheres (34%); 47 de CTI de Adultos (51%), 19 da Cirurgia Vascular
(20%), 9 de UTI Neonatal (10%), 7 de Clinica Médica (8%) e 11 de
outras clinicas (12%). A taxa de incidéncia foi 1,2 casos para cada
10.000 internagdes, variando de 0,0 a 2,8. A idade dos pacientes
variou de 0 a 90 anos, com média de 55 anos (desvio padrao de 26
anos) e mediana de 64 anos. O tempo entre admissdo e diagnds-
tico da infec¢do foi de 1 a 102 dias, com média de 24 dias (desvio
padrao de 21 dias) e mediana de 17 dias. A letalidade bruta das
infecgdes por Stenotrophomonas maltophilia foi de 43/93 (46%),
com intervalo de 95% de confianga = [35,8%; 56,9%)]. A topografias
das infecgdes foi: pneumonia = 26 (28%), traqueobronquite = 22
(24%), infecgdo primaria da corrente sanguinea = 18 (19%), infec-
¢oes de pele e tecidos moles = 13 (14%), infecgao do sitio cirdrgico
=7 (8%), infecgdo de acesso vascular = 3 (3%), infecgao do trato
urindrio = 2 (2%), infec¢do gastrointestinal = 1 (1%) e infecgdes de
olhos, nariz, garganta e boca = 1 (1%). CONCLUSAO: A infec¢io
por Stenotrophomonas maltophilia ¢ um evento raro, de alta letali-
dade, que ocorre geralmente apos duas semanas de internagio. A
topografia mais afetada ¢ o trato respiratorio, com incidéncia mais
elevada em pacientes maiores de 60 anos ou que se encontram no
CTL. A investigagdo precoce e precisa de microorganismos multir-
resistentes em ambiente hospitalar é necessaria para a redugao da
morbimortalidade dos pacientes. Contudo, mais estudos como este
530 necessarios para aplicar possiveis intervengdes nesse cenario.

INFECCOES RELACIONADAS A
ASSISTENCIA A SAUDE EM PACIENTES
CIRURGICOS DE UM HOSPITAL PUBLICO
DA REGIAO NORTE.

Carla Vanessa Suaris Meireles'; Priscilla Perez da Silva
Pereira’; Karla de Paula Paiva®; Valéria Moreira da Silva?;
Daniela Oliveira Pontes’; Adriana Tavares Hang’ Mariana
Delfino Rodrigues®; Josimeire Cantanhéde de Deus’; Lais
Xavier de Aratijo’; Jeanne Liicia Gadelha Freitas’; Daniella
Thamara da Silva Tavares®; Caren Juliana Moura de Souza®.
1. Tribunal de Justiga Ro, Porto Velho - RO - Brasil; 2. Uni-
versidade Federal de Rondédnia, Porto Velho - RO - Brasil; 3.
Secretaria Estadual de Satide de Rondonia, Porto Velho - RO -
Brasil; 4. Faculdade Integrada Aparicio Carvalho - Finca, Porto
Velho - RO - Brasil; 5. Secretaria Estadual Saude de Rondonia,
Porto Velho - RO - Brasil; 6. Secretaria Estadual de Saude, Porto
Velho - RO - Brasil.

INTRODUGAO: As Infecges Relacionadas a Assisténcia a
Saude (IRAS), sdo definidas como uma condigédo local ou sistémi-
caresultante da agdo de um agente infeccioso abrangendo todos os
eventos adversos associados ao processo de cuidado. As IRAS sdo
classificados como: Infec¢do Relacionada a Corrente Sanguinea
(ICS), Infecgdo de Trato Urinério (ITU), Infecgdo de Sitio Cirurgi-
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co (ISC) e Infecgdo Relacionada a Assisténcia Ventilatéria (PAV).
As TRAS podem prolongar o tempo de internagdo hospitalar,
elevar o risco de reinternagdes, de uso de antibidticos, dos gastos
assistenciais no tratamento e aumentar o risco de morte. OBJE-
TIVO: Identificar as principais IRAS e seus sinais e sintomas no
pos-operatorio nos diversos tipos de cirurgias. MATERIAL E
METODOS: Pesquisa de coorte prospectiva, com pacientes adul-
tos submetidos a diversos tipos de cirurgia, no periodo de maio
de 2018 a janeiro de 2019 em um hospital ptblico de Porto Velho,
Rondonia. Todos os incluidos na coorte foram acompanhados até
a alta hospitalar ou 6bito. Foram excluidos aqueles com diagnos-
tico prévio de infecgio hospitalar. As coletas foram realizadas por
meio do prontudrio eletrénico e entrevista aos pacientes. A andlise
de dados foi realizada por meio de estatistica descritiva no pacote
Stata 13.0. RESULTADOS: Foram acompanhados 270 pacientes.
O tempo médio de internagdo foi 17 dias (Desvio padrao 19) e
tempo médio de internagdo apos cirurgia foi 10 dias (desvio pa-
drao 18). Apenas 1,85 % apresentaram diagnostico de IRAS sendo
0Olcaso deITU, 02 ISC, 01 ICS e 01 PAV. Porém, 3,8% apresentaram
sinais flogisticos de infecgo; 5,5% drenagem purulenta em ferida
operatoria; 26% dor intensa na ferida operatdria; 0,7% disuria;
2,3% dor supra pubica; 5,2 % febre; 2% hipotensido. Também fo-
ram solicitadas 26 culturas e 52,1% usou antibidtico por mais de
seis dias durante a internagdo e 52,2% apresentaram leucocitose
em, pelo menos, um exame laboratorial. CONCLUSAOQ: Esta
pesquisa demonstrou uma baixa incidéncia de IRAS, porém um
elevado indice de sintomatologia, cultura positiva, leucocitose
e uso prolongado de antibi6ticos. Com esta reflexdo conclui-se,
que se faz necessdrio uma capacita¢do de toda equipe de saude
quanto a compreensdo dos sinais e sintomas que influenciam
na incidéncia das IRAS para que possam contribuir para novos
estudos sobre a qualidade da assisténcia prestada ao paciente ci-
rurgico. Comprova-se ainda a necessidade de estratégias voltadas
ao acompanhamento do paciente cirurgico e vigildncia dos casos
de reinternag¢do, com o intuito de corroborar com a diminui¢cao
dos casos de subnotificagdo e fornecer dados mais precisos destas
infecgdes e relevantes para a elaboragdo de estratégias que visem
prevenir estas infec¢des.

INFEC(;OES RELACIONADAS A
ASSISTENCIA A SAUDE: RESISTENCIA
AOS ANTIMICROBIANOS E AS

SUPERBACTERIAS

Camila Pacheco Silveira Martins da Mata'; Magda Carla
de Oliveira Souza e Silva'; Livia Fernandes Manoel'; Aline
Wallma Campos Gontijo'; Laura Rodrigues Vieira'; Lilian
Kelen de Aguiar'; Luciene Dornelas Rocha Gomes'; Glei-
ciane Marcelina da Silva Teixeira'; Debora de Vasconcelos';
Aparecida da Conceigdo de Freitas’; Edna Marilea Meireles
Leite'; Simony da Silva Gongalves'; Marco Aurélio Fagundes
Angelo'; Brenda Richelle de Oliveira’; Vitoria Ariane de
Paula Jesus'.

1. Hospital Risoleta Tolentino Neves, Belo Horizonte - MG -
Brasil; 2. Hospital Risoleta Tolentino Nevesmi, Belo Horizonte
- MG - Brasil.

A resisténcia a carbapenémicos em enterobactérias é um
grave problema de saude publica de ambito mundial, particular-
mente pela elevada mortalidade e pelo reduzido niimero de opgdes
terapéuticas que desperta a atengdo de drgaos governamentais na-
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cionais e internacionais. Nesse cendrio, as polimixinas vém sendo
utilizadas como ultimo recurso para o tratamento de infecgoes
graves por bacilos Gram-negativos multirresistentes. Entretanto,
dados atuais evidenciam taxas de resisténcia as polimixinas em
hospitais brasileiros de 20 a 40%. A Organizag¢do Mundial de Saiide
estima que, se nada for feito para controlar essas “superbactérias’,
até 2050 elas serdo responsaveis por cerca de 10 milhées de mortes
por ano no mundo, tornando-se mais letais que o cancer. Visto a im-
portancia da avaliagao da circulagdo de microrganismos com perfil
de multi-resisténcia este trabalho objetivou avaliar a incidéncia de
microrganismos resistentes aos antimicrobianos carbapenémicos
no periodo de Janeiro de 2016 a Setembro de 2019 em um hospital
de ensino de Minas Gerais. Para tanto, foi realizado um estudo
descritivo retrospectivo, de abordagem quantitativa, tendo por
base os dados coletados pela Comissao de Controle de Infecgdes
relacionadas a assisténcia a saude (CCIH). Em aproximadamente
4 anos, foram identificados 5882 amostras com organismos com
perfil de resisténcia aos antimicrobianos carbapenémicos (EPC).
O Acinetobacter sp. foi o principal microrganismos isolado com
1794, seguido pela Klebsiella peneumoniae (381), Pseudomonas sp.
(373), Serratia marcescens (177), Enterobacter sp. (55), Escherichia
coli (17), Providéncia sp. (8), Proteus sp. (6), Citrobacter sp. (5) e
Morganella sp. (2). Nesse periodo, foram isoladas 126 amostras de
enterobactérias resistentes aos carbapenémicos e as polimixinas, to-
talizando 2,2% dos casos de EPCs. A op¢do de tratamento na maio-
ria dos casos foram antimicrobianos da classe dos aminoglicosideos,
polipepitidicos e em alguns casos nao houve op¢io terapéutica. Os
pacientes foram admitidos no sistema por diferentes motivos, sendo
o tempo de internagdo superior a 30 dias. Nesse contexto, o uso
racional dos antimicrobianos em ambientes clinicos adequados,
associados as boas praticas de prevencao de infecgdes permanecem
sendo a melhor estratégia para redugdo da resisténcia microbiana.
Haja vista que nao ha a descoberta de novos antimicrobianos
contra este perfil de organismo na atualidade, especialmente em
relagdo aos bacilos Gram-negativos.

INFLUENCIA DA PRESENCA DAS
VARIANTES MUTANTES PRE-CORE

E CORE NO TRATAMENTO DE

HEPATITE B CRONICA COM USO DE
PEGINTERFERON, ENTECAVIR E
LAMIVUDINA: REVISAO SISTEMATICA E
METANALISE

Thales César Alves de Almeida'; Vinicius dos Santos Sa
Rodrigues’; Ligia Maria de Oliveira Guimardes’ Victor
Goulart Sad'; Talita Motta Moreira Lacerda’; Leticia Car-
doso Dutra’ Lucas Dornelas Moreira de Melo'.

1. Puc-Mg, Betim - MG - Brasil; 2. Ciéncias Médicas de Minas
Gerais, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGCAO: A hepatite B cronica (HBC), causada
pelo virus da hepatite B (HBV), é definida pela persisténcia do
antigeno de superficie (HBsAg) por mais de 6 meses. A replicagio
viral nos casos cronicos é notada pela presenga do antigeno HBe-
Ag. Porém, alguns pacientes possuem mutagdes pré-core/core,
que resultam na inibigdo da secregdo do HBeAg, tornando tais
pacientes HBeAg negativo e anti-HBe positivo, mesmo durante a
replicacdo viral. As mutagdes sdo associadas a maior incidéncia
de cirrose e carcinomas, além de gerar resisténcia ao interferon
- droga de escolha para tratamento de HBC - exigindo o uso de
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outras drogas. OBJETIVO: Analisar os desfechos no tratamento
do paciente com HBC com peginterferon (PEG-IFN), entecavir
(ETV) e lamivudina (LAM) através de uma revisio sistematica.
MATERIAL E METODOS: Pesquisa em base de dados Trip
Database com descritores “pre-core and core mutant hepatitis
B”, “peginterferon” “lamivudine” e “drug efficacy” e filtro para
pesquisas primdrias. Encontrou-se 21 artigos e, excluindo estudos
com populagio, intervengio e desenho inadequados ao objetivo,
selecionou-se 3 ensaios clinicos. Os resultados foram apresentados
em grafico forest plot com uso do software Review Manager 5.3
(Cochrane Community™). RESULTADOS: Sonneveld et al 2012
acompanhou 214 pacientes com HBC, dividindo-os em 2 grupos
de acordo com expressio de mutagdes:sem mutagdo (wild-type
- WT) e ndo-WT. Os pacientes receberam tratamento de PEG-
-IFN em combinagdo com placebo ou LAM. Os desfechos para
avaliar a eficdcia do tratamento foram a redu¢io da concentragao
sérica de HBeAg e HBV DNA<10.000 cépias/mL na 78* semana de
tratamento. Na populagio total, nio houve diferenca significante
na perda de niveis de HBeAg sérico entre os grupos WT e nio-
-WT. Pacientes apenas com WT foram mais propensos a resposta
a0 PEG-IFN (odds ratio [OR] WT versus nao-WT: 2.60, 95%
intervalo de confianca [IC]: 1.05-6,42, P=0.037). Suzuki et al 2007
analisou a eficdcia dos tratamentos farmacoldgicos em pacientes
com HBC. Foram estudados 18 pacientes, 9 (50%) apresentavam
a variante mutante ndo-WT. O estudo mostrou diferenga na efi-
cécia de tratamento com ETV no tipo nao-WT do HBV, ademais,
evidenciou melhor resposta do ETV em pacientes com resisténcia
a LAM. Segundo Rizzetto (2000) - ensaio clinico duplo-cego
randomizado - analisou 108 pacientes portadores da variante pré-
-core/core que foram divididos igualmente em 2 grupos para ané-
lise. No grupo controle, cujos pacientes fizeram uso de placebo,
6% apresentaram resposta ao tratamento. Paralelamente, 63% dos
pacientes que usaram LAM apresentaram melhora apds uso do
farmaco. Na andlise dos resultados, considerou-se a diminuicao
sérica do HBV DNA, ALT e biépsia. CONCLUSAO: Analisando
os estudos, conclui-se que ha influéncia dessas mutacdes na
eficicia do tratamento medicamentoso; mas, a magnitude desta
influéncia nao foi bem esclarecida, sendo necessario mais estudos
considerando a responsividade dos pacientes com e sem mutagdes.

INFLUENCIA DE INTERVENCOES
EDUCATIVAS NO INDICADOR DE
ADESAQ AS BOAS PRATICAS DE HIGIENE
DAS MAOS EM HOSPITAIS PUBLICOS
UNIVERSITARIOS

Leili Mara Cunha Mateus da Cunha'; Lorena Bezerra
Carvalho'; Mdrcia Amaral Dal Sasso'; Helaine Carneiro
Capucho’ Bruna Mafra Guedes'; Tamela Beatriz Matinada
da Silva'; Rosana Reis Nothen'.

1. Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares - Ebserh, Brasilia
- DF - Brasil; 2. Universidade de Brasilia - Unb, Brasilia - DF -
Brasil.

INTRODUGAO: A adesio de profissionais de satide as boas
préticas de higienizagdo das maos contribui para a diminuigdo
de infecgdes relacionadas & assisténcia a saude (IRAS) (Anvisa,
2016). Embora seja um procedimento simples e de menor custo,
ainda é um desafio que requer esforgos para a conscientizagio se
reverter em adesdo as boas praticas. Nesse sentido, intervengoes
educativas sdo comumente realizadas no més de abril, em men¢ao
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a seguranga do paciente e, nos meses de maio e outubro, sobre
controle de IRAS. OBJETIVO: Avaliar o impacto de intervengdes
educativas sobre boas praticas de higiene das maos no indicador
de adesao a higiene das maos monitorado por uma rede de hos-
pitais ptblicos universitarios (HU). MATERIAL E METODOS:
Trata-se de um estudo quase-experimental, do tipo antes e depois.
Analisou-se o indicador de percentual de adesdo a higiene das
mados realizada pelos profissionais de saude disponivel em Painel
online de indicadores, proprio de uma empresa publica federal,
preenchidos por 10 HU que possuem implantados protocolos de
higiene das maos, no periodo de 01 de janeiro a 31 de dezembro
de 2018. Para armazenamento e andlise dos dados, utilizou-se
o Microsoft Excel. RESULTADOS: A mediana do indicador de
adesdo a higiene das méos, dos HU analisados, no ano de 2018
foi de 68%. Os meses com maior mediana foram abril (69%),
maio (70%), junho (72%) e outubro (73%). Os demais meses apre-
sentaram menor mediana: janeiro (66%), fevereiro (67%), margo
(67%), setembro (64%), novembro (68%) e dezembro (68%). Nos
meses em que houveram intervengdes educativas, abril e maio, a
meédia do indicador de adesdo a higiene das maos aumentou 4%
em relagdo ao més de margo. O percentual de adesido continuou
se elevando até o més de junho, quando atingiu 72%. Apos esse
periodo, a adesao foi reduzindo até o més de setembro, més que
apresentou uma redugao de 9% no indicador de adesdo em relagao
a média do periodo das intervengdes em abril e maio. No més de
outubro, quando ocorre mais uma campanha em prol da higieni-
zagdo das maos, houve elevacio de 14% na taxa de da adesdo em
relagao ao més de setembro. Nos meses seguintes ao da campanha,
novembro e dezembro, a média do indicador percentual de adesao
no periodo reduziu 7% em comparagio a outubro. CONCLUSAO:
Os resultados apontam que intervengdes educativas em prol da
adesdo as boas praticas em higiene das maos e de seguranga do
paciente contribuem para a elevagio do percentual de adesdo a
higiene das maos pelos profissionais de sade. No més de junho,
nota-se reflexo das campanhas realizadas em abril e maio, quando
o indicador continuou se elevando, o que demonstra que um maior
periodo de campanha reflete em maior adesdo e por periodo mais
prolongado. Pelo exposto, torna-se necessario o desenvolvimento
de diferentes estratégias educativas de forma a torna-las a¢oes de
educagdo permanente, dada a sua importéncia para a redugdo de
IRAS e aumento da qualidade assistencial.

INOVA(;AO TECNOLOGICA NA BUSCA
POS-ALTA DE PACIENTES CIRURGICOS:
GANHOS PARA O CONTROLE DE
INFECCAO HOSPITALAR

Silvana de Barros Ricardo; Pamela Talyuli Leite; Daniele
de Souza Assis; Andreia Paulina Ferreira Silva; Amanda
Lara Machado; Gabriel Costa Pereira; Bruna Silva Mendes;
Rodrigo Farnetano Rocha.
Rede Mater Dei de Saude, Belo Horizonte - MG - Brasil.
INTRODUGAO: As infecgdes de sitio cirtirgico (ISC)
sdo as complicagdes mais comuns relacionadas ao ato cirurgico,
acometendo 3 a 20% dos pacientes. Sua ocorréncia estd associada
a elevada morbi-mortalidade e aumento dos custos assistenciais,
tornando a vigilancia e a preven¢do metas prioritarias das CCIHs.
Contudo, a detecgdo de ISC permanece um desafio, em parte
devido as infecgbes que se desenvolvem apds a alta e a auséncia
de defini¢do sobre qual método seria mais eficaz ou sensivel. A
implementagdo de ferramentas mais acuradas para a busca de
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casos torna o sistema de vigilancia epidemiolégica mais robusto e
permite gerenciar o impacto das interven¢des e melhoria do pro-
cesso. METODO: Trata-se de um relato de caso de implementagio
da ferramenta Googlea Forms para busca pés-alta (BPA) de ISC
utilizando o e-mail fornecido pelo paciente no cadastro hospitalar
em uma rede hospitalar em Belo Horizonte, a partir de jan/2019. O
formulario contempla pistas diagnosticas validadas na literatura
e as respostas positivas contendo >3 sinais/sintomas desencadeia
uma investigacio detalhada do caso através de contato telefonico
com o paciente e com o cirurgido para confirmagdo da ISC. Re-
sultados: Até dez/2018 a BPA era realizada por contato telefonico
com pacientes submetidos a um dos 42 procedimentos incluidos
no protocolo NHSN/CDC, sendo que em 14 deles a busca se esten-
dia por até 90 dias. Apds a adogao da BPA por e-mail a partir de
jan/2019 foi possibilitado a partir de a busca de 100% dos procedi-
mentos realizados, A partir de jan/2019 foram enviados 997 emails
para pacientes cirurgicos, nao sendo excluidos emails incorretos
e inexistentes do somatério final. Dos 997 emails enviados, 153
foram respondidos (15,35 %) e 11 pacientes foram contactados
por telefone. Em fevereiro, foram enviados 956 e-mails, sendo 154
respondidos (16,11 %) e 7 pacientes contactados por telefone. Em
margo foram enviados 955 emails, sendo 158 respondidos (16,54)
e 10 contactados por telefone. DISCUSSAO E CONCLUSAO: O
presente estudo evidenciou uma melhor efetividade, pois propor-
cionou um aumento na busca pos alta (BPA). Hoje, o novo modelo
permite que 100% das cirurgias sejam acompanhadas, gerando
ganho de tempo, pois cada ligagao telefonica feita a média era de 2
- 3 minutos, o que no més representava 850 cirurgias e um tempo
meédio de 36 horas. Além disso, a dificuldade em contatar o paciente
na primeira ligacdo, era realizada em hordrio comercial e a disponibi-
lidade de tempo deles em responder as perguntas via telefone.

INSPECAO DOS PROGRAMAS DE
CONTROLE DE INFEC(;AO HOSPITALAR
PELA VIGILANCIA SANITARIA:
DESAFIOS E DIRECIONAMENTOS

Denise de Oliveira Silva Andrade'; Lara Ribeiro Barcelos’;
Marta Giovani Pereira Fernandes®; Junea Garcia de Oliveira
Ferrari?; Sheila Aparecida Ribeiro Furbino®; Thatiane Dan-
tas Dias Lucca’; José Lucca Netto®.

1. Hospital Sao Lucas de Governador Valadares, Governador
Valadares - MG - Brasil; 2. Hospital Sdo Lucas, Governador
Valadares - MG - Brasil; 3. Prefeitura Municipal de Governador
Valadares, Governador Valadares - MG - Brasil; 4. Universidade
Vale do Rio Doce, Governador Valadares - MG - Brasil.

INTRODUGAO: As Infecgdes Relacionadas a Assisténcia a
Saude (IRAS), representam um grave problema de saude publica,
sua evolugdo esta relacionada ao desenvolvimento social e a gera-
¢a0 de modelos tecno-assistenciais para a assisténcia a satide. Para
avaliagdo da qualidade das agoes de Controle de Infec¢ao e atua-
¢do da CCIH considera-se imprescindivel as inspe¢des sanitdrias
e auditorias internas, devidamente documentadas e arquivadas
OBJETIVO: Descrever as agdes passiveis de san¢des e desafios
dos fiscais da Vigilancia Sanitdria nos hospitais. MATERIAL E
METODOS: Trata-se de um estudo de revisio de literatura, com
base em artigos cientificos na base de dados do Scielo e, em textos
publicados nos Manuais da Vigilancia Sanitaria e em bibliografia
pertinente. RESULTADOS: Embora as primeiras Comissdes
de Controle de Infecgdao Hospitalar (CCIH), tenham surgido na
década de 1960, somente a partir de 2000 o Programa Nacional de
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Controle de Infecgdo Hospitalar (PNCIH), foi vinculado & Agén-
cia Nacional de Vigilancia Sanitéria (Anvisa), que assumiu as in-
terfaces com os demais orgaos de vigilancia sanitdria. Os surtos de
micobactérias de crescimento rapido em procedimentos invasivos
trouxeram a tona falhas importantes no reprocessamento de arti-
gos, culminando na proibigdo da compra de antimicrobianos sem
receita médica e obrigatoriedade do uso de preparagio alcodlica
nas institui¢des. Apesar de vantajosa a existéncia de um roteiro
sistematizado de inspeg¢do, ndo é suficiente para contextualizar a
avaliagdo de praticas do Programa Nacional de Controle de In-
fec¢do Hospitalar (PNCIH), exigindo dos agentes de fiscalizagdo
uma atualizagdo constante, visando a qualidade e seguranga das
demandas do Controle de Infec¢do Hospitalar, baseadas em agoes
corretivas para o aprimoramento e cumprimento das legislagdes
especificas. Sdo passiveis de sangdes, aplicadas pelo orgao de Vigi-
lancia Sanitdria as infragdes que derivam do ndo cumprimento dos
itens qualificados como imprescindiveis e necessarios no roteiro
de inspe¢io, tais como evidéncia de CCIH formalmente nomeada,
PCIH com a descrigao de normas técnico- operacionais visando a
prevencao de infecgdo, regulamentagao e elaboragio de relatérios,
contendo dados informativos e indicadores de controle de infec-
¢80, normas e rotinas descritas visando limitar a disseminac¢io de
microrganismos por meio de medidas de precaugao e isolamento,
existéncia de lavatorios com dgua corrente e insumos necessarios
para a lavagem das mios, sistema de vigildncia epidemioldgica
das infecgoes hospitalares, disponibilizagao de Equipamentos de
Protegdo Individual (EPIs) dentre outros. CONCLUSAO: A capa-
citagdo técnica para avaliar os PCIH, resultam da necessidade de
conhecimento e atualizagio tanto dos servicos especificos, quanto
dos recursos de avaliagdo. Gerando uma amplitude de atuagdo e a
demanda de um sistema de informagéao que propicie a captagao de
dados, complementagdo e monitoramento de agdes e otimizagdo
dos processos.

INTERACOES ENTRE STAPHYLOCOCCUS
AUREUS E CANDIDA ALBICANS NA
FORMACAQ DO BIOFILME EM CATETER
VENOSO CENTRAL: REVISAO DA
LITERATURA

Aryana da Silva Silvado'; Susana Johann? Simone Gongal-
ves dos Santos’.

1. Especializagao Em Diagnostico e Controle Microbioldgico,
Icb, Universidade Federal de Minas Gerais, Belo Horizonte -
MG - Brasil; 2. Instituto de Ciéncias Bioldgicas, Universidade
Federal de Minas Gerais, Belo Horizonte - MG - Brasil.

Biofilmes sdo complexos ecossistemas de comunidades
de microrganismos e seus produtos extracelulares em adesdo
a superficies bidticas ou abiodticas. As populagdes microbianas
encontram-se organizadas neste espago, de modo a manter a
comunicagdo interespécies e apresentam propriedades diferentes
de seu estado planctonico. A formagdo de biofilme traz diversas
vantagens aos microrganismos no contexto evolutivo e consiste no
estado preferencial da maioria das espécies.O objetivo do trabalho
foi realizar um levantamento na literatura sobre as interagoes
entre Staphylococcus aureus e Candida albicans na formagio de
biofilmes mistos em cateteres venosos centrais com a investigagao
de sua dinamica no favorecimento da patogenicidade, a analise
do impacto do desenvolvimento de biofilmes mistos e sua relagiao
com as infecgdes relacionadas a assisténcia a saide, bem como a
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descri¢ao de medidas de diagnostico, prevengdo e controle. Este
estudo foi realizado sob a forma de revisdo de literatura, utilizan-
do artigos cientificos das bases de dados Scielo, Pubmed, NCBI,
Science Direct e livros de Microbiologia empregando as seguintes
palavras-chave: biofilmes polimicrobianos, cateter venoso central,
Staphylococcus aureus, Candida albicans, infecgdes relacionadas
a assisténcia a saude, prevengdo e controle, pesquisando-se nas
linguas inglesa e portuguesa com delimitagoes dos ultimos sete
anos (2012 a 2019). A literatura aponta que biofilmes formados em
dispositivos médicos sdo frequentemente polimicrobianos. Os ca-
teteres venesos centrais sao indispenséveis na rotina médica pois
contribuem na manutengdo e monitorizagdo de pacientes graves.
A contaminagdo destes dispositivos pode provocar infecgoes com
altas taxas de mortalidade e morbidade. A presenca de co-isola-
mento de bactérias e fungos dificulta a administra¢do de regimes
antimicrobianos e a sinergia entre os microrganismos influencia a
gravidade da infec¢do. O biofilme misto de C. albicans e S. aureus
se desenvolve com facilidade e ambos sdo reconhecidos patégenos
que tem o biofilme como importante fator de viruléncia, atuando
como reservatorio de células que se disseminam provocando pro-
cessos infecciosos. Os biofilmes sdo intrinsecamente resistentes a
terapéutica convencional, ao sistema imunoldgico do hospedeiro
e a outros fatores ambientais, tornando as infec¢des associadas
ao biofilme um desafio clinico significativo. As interagdes entre
C. albicans e S. aureus aumentam a atividade metabdlica, desen-
volvimento e complexidade dos biofilmes mistos comparado aos
resultados observados nos biofilmes individuais resultando no
aumento de sua viruléncia. Os principais desafios no tratamento
clinico de biofilmes sdo seu dificil diagnostico, a falta de biomarca-
dores adequados e a dificuldade em erradicé-los. Uma importante
ferramenta para alcangar tais objetivos é o entendimento das inte-
ragdes complexas entre as espécies microbianas e a compreensdo
dos mecanismos moleculares na formagao de biofilmes mistos.

INTERVENCAO E CONTROLE

NO AUMENTO DA OCORRENCIA

DE KLEBSIELLA PNEUMONIAE
PRODUTORA DE BETALACTAMASE
DE ESPECTRO EXPANDIDO (ESBL) EM
UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA
NEONATAL

Gleiciane Lemos Fernando; Rejanne Jessyca Pires Guimardes.
Santa Casa Bh, Belo Horizonte - MG - Brasil.

As infecgdes causadas por microrganismos multidrogare-
sistentes tém grande impacto sobre a morbimortalidade neonatais
(BRASIL, 2017). Diversos fatores sdo determinantes para a alta
incidéncia de infec¢do neonatal, como a baixa imunidade dos ne-
onatos, terapias invasivas por longo prazo e tempo de internagdo
prolongado (PINHATA,1996). Nos ultimos anos, a Klebsiella
pneumoniae tem sido relacionada as infecgdes graves em bergarios
e unidades de terapia intensiva neonatal (UTI neonatal). Essas
situagdes aumentam a morbimortalidade entre os pacientes envol-
vidos e elevam os custos assistenciais gerando impactos nos servi-
¢os de saude, além de estarem diretamente relacionados a quebra
de técnica durante os procedimentos realizados nos pacientes.
Considerando a importéncia das infecgdes por bactérias do género
Klebsiella e a ocorréncia do aumento de infec¢io relacionada a as-
sisténcia a saude (IRAS), este estudo teve como objetivo descrever
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os processos adotados na intervengao e contengio deste evento em
uma unidade de terapia intensiva neonatal (UTIN) no municipio
de Belo Horizonte - Minas Gerais. Foram notificados seis casos
(maio a julho) de K. pneumoniae ESBL. Ap6s a identificacio, foi
realizada coleta de swab do ambiente do paciente, coleta de he-
mocultura, coorte dos pacientes da UTIN com resultado positivo
para K. pneumoniae ESBL; adogdo de medidas de prevengao de
disseminagdo microbioldgica, bem como de infec¢do relacionada
a assisténcia a satde (IRAS); reciclagem (educagdo em servigo) dos
profissionais acerca da prevencao de infec¢do, como reunides e
treinamentos in loco, além de intensificacio da utilizagdo de agoes
recomendadas nos protocolos assistenciais, tais como preven¢ao
de infecgdo da corrente sanguinea cuidados com linhas venosas
e estimulo & adequada higienizagdao das maos. Apos a interven-
¢do, as notificagées diminuiram. A frequéncia de IRAS pelo
bacilo reduziu de 17,14% (abril & julho de 2019) para 5,88 (agosto
a setembro de 2019). O processo de investigagdo é uma excelente
oportunidade de resolver falhas tanto pela sua identificagao como
pela sensibilizagdo dos profissionais diante do problema. Dessa
maneira, a integragdo entre os componentes da equipe envolvida
na investigagdo do aumento do numero de casos, mostrou-se
efetiva na redugdo na ocorréncia de infec¢do por K. pneumoniae
ESBL na UTI neonatal, contribuindo de forma importante para
a finalizagdo diagnostica a partir da troca de informagées, além
de melhoria dos indicadores epidemioldgicos e da qualidade da
assisténcia prestada.

JUSTIFICATIVAS PARA NAO ADESAO
A VACINA CONTRA O HUMAN
PAPILLOMAVIRUS (HPV)

Eliza Silva Rodrigues; Luciana Bertoldi Nucci; Elisa Donali-
sio Teixeira Mendes.

Pontificia Universidade Catolica de Campinas (Puc-Campinas),
Centro de Ciéncias da Vida, Campinas - SP - Brasil.

INTRODUGAO: O HPV (Human Papillomavirus) repre-
senta um grupo de virus associado a infecgdes do trato genital.
Estima-se que cerca de 80% das mulheres sexualmente ativas
serdo infectadas por no minimo um tipo de HPV. Existem mais
de 100 sorotipos de HPV classificados em 2 categorias: baixo e alto
risco oncogénico. Os sorotipos 16 e 18 sdo responsaveis por mais
de 70% das neoplasias de colo de ttero. A imunizagdo contra o
HPV tem quase 100% de efetividade quando é ofertada ao publico-
-alvo antes do contato natural com o virus e, apesar disso, a co-
bertura nacional de vacinagio atinge apenas 63,4% da populagdo
alvo. Entender os motivos relacionados a decisdo de ndo vacinar é
importante para solucionar as falhas nas campanhas atuais. OB-
JETIVO: Identificar, junto aos pais/responsaveis do puiblico alvo
preconizado pelo Ministério da Saude, os motivos da nio adesdo
a vacinagio contra o HPV. MATERIAL E METODOS: Estudo
transversal com uma amostra composta por 137 pais/responsaveis
de criangas e adolescentes nao vacinados contra o HPV no muni-
cipio de Alterosa/MG. Foi elaborado um questionario estruturado
para identificar os fatores que levaram & nao adesdo da vacinagdo
contra 0 HPV e os dados foram coletados por meio de entrevistas
no domicilio do participante. Os testes qui-quadrado de Pearson
e teste exato de Fisher foram usados para verificar a diferenga
entre as respostas de pais/responsaveis por meninos e meninas,
considerando estatisticamente significativos se p-valor<0,05. RE-
SULTADOS: Os entrevistados tinham média (desvio-padréo) de
idade de 44,4(9,2) anos, maioria do sexo feminino (92,7%; n=127),
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classe social C (48,9%; n=66) e 83,9% (n=115) eram as maes das
criangas/adolescentes. O principal motivo alegado para a ndo
vacinagdo foi de que ndo houve orientagdo pelo profissional de
saude (35,0%; n=48). Em rela¢do ao beneficio percebido da vacina
contra o HPV verificou-se que 12,4% dos entrevistados afirmaram
que ndo consideram a vacina segura. Na andlise segundo o sexo
do adolescente, a amostra composta por 57 meninas (41,6%) e 80
meninos (58,4%), identificamos que 20,0% dos pais/responsaveis
por meninas nao consideram a vacina segura contra 6,8% dos
pais/responsaveis dos meninos (p=0,024). A afirmagao de que a
vacina ndo protege contra o cincer cervical obteve concordancia
de 8,1% da amostra, sem diferenga estatisticamente significativa
entre pais/responsaveis por meninos ou meninas. Contra o HPV,
5,5% dos pais/responsaveis concordaram que a vacina nio oferece
protegdo, também sem diferenga entre o sexo das criangas/ado-
lescentes. CONCLUSAO: Este estudo verificou que a ndo adesdo
a vacinagdo contra o HPV foi atribuida principalmente a falta de
informagdo, indicando a necessidade de agdes que garantam que a
orientagdo seja adequadamente transmitida pelos profissionais de
satde, alcangando o entendimento da populagdo sobre a impor-
tancia e seguranga da vacina.

LEISHMANIOSE TEGUMENTAR
AMERICANA EM MEMBRO INFERIOR
ESQUERDO COM CONFIRMACAO
DIAGNOSTICA TARDIA E
AUTOMEDICACAQ: RELATO DE CASO

Raynne Magjon Fernandes Sampaio; Ana Clara Duar-

te Grafanassi; Carolina Amorim Ribeiro; Kénia Tamara
Martins Viana; Juliana Cordeiro Carvalho; Luisa Sandrini
Mansur de Rezende; Patricia da Mata Huebra; Rafaela
Lima Camargo; Rebeca Muniz Gomes da Costa Silva.
Centro Universitario Unifacig, Manhuagu - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A leishmaniose tegumentar americana
(LTA) ¢ uma doenga infecciosa, ndo contagiosa, causada pelo
protozoario do género leishmania, transmitida pela fémea do
mosquito Lutzomya, conhecido popularmente como “mosquito-
-palha” ou “birigui”. De acordo com a Organizagdo Mundial da
Saude (OMS), ha aproximadamente de 0,7 a 1,3 milhao de casos
por LTA no mundo, distribuidos em 85 paises. OBJETIVO: Obje-
tiva-se relatar o caso de uma paciente jovem portadora de LTA em
membro inferior. Além disso, espera-se evidenciar a importancia
do diagndstico e tratamento correto precoce na positivagdo do
progndstico. MATERIAL E METODOS: As informagées foram
obtidas por meio de entrevista com a paciente, registros foto-
graficos, revisio da literatura e analise de diagndstico. Paciente,
sexo feminino, 23 anos, procedente e residente da Zona da Mata
Mineira, relatou observar uma lesio em seu membro inferior
esquerdo no dia 14/09/2019. Apés dez dias observou evolugido da
lesdo, a qual se assemelhava a Ulcera de Bauru, nesse periodo, a
paciente automedicou-se com Cefalexina e Nebacetin. Com o
agravar da ferida, ela recorreu a um profissional de sua regido e
foi diagnosticada com Leishmaniose Tegumentar Americana,
a partir do exame de esfregago. Foi sugerido um tratamento
intralesional com Antimoniato de Meglumina (Glucantime), bem
como o uso topico de Nebacetin, a fim de cessar uma infecgdo
adjacente a ferida. Atualmente, a paciente esta em fase terapéu-
tica e apresenta bom progndstico. RESULTADOS: Uma parte da
rotina laboratorial diagndstica é o exame de esfregago, o qual é
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capaz de identificar o protozodrio presente na lesio. A piora do
quadro é reprimida com diagndstico e o tratamento precoce,
nesse contexto, evita-se sequelas como mutilagdes referentes a
ulceras extensas e graves, sendo possivel a formagdo de outras
lesdes ao redor da lesdo principal. Ademais, ha possibilidade da
infec¢do atingir o sistema linfdtico e gerar uma linfadenopatia
regional. Nessa analise, a automedicagdo com antibiético, além de
ineficiente na cura de tal doenca, pode apresentar efeitos colaterais
diversos. Em relagdo a Cefalexina, um dos sintomas adversos sdo
urticarias na derme, as quais poderiam dificultar o diagnostico
clinico da LTA. CONCLUSAO: Diante do exposto, nota-se que
a Leishmaniose Tegumentar Americana, apesar de ndo ser uma
doenga infectocontagiosa, afeta diretamente na qualidade de
vida do paciente, pois além da estética e do incomodo, a ferida é
acesso para multiplas complica¢des. Além disso, nota-se também
que a automedicagdo ndo é aconselhada, fazendo-se necessaria
sempre a avaliagdo de um profissional de satde diante de qualquer
comorbidade, pois, além de o uso erréneo de medicamento poder
mascarar a doenga, o diagndstico e o tratamento precoce auxiliam
na qualidade do prognéstico do paciente.

LEISHMANIOSE VISCERAL NO
MUNICIPIO DE OURO PRETO: UMA
ANALISE DE PERFIL EPIDEMIOLOGICO

Tales Tomé Lemos; Alexandre Nascimento de Moura; Leticia
Calazans Queiroz; Marina Eduarda Santos.

Universidade Federal de Ouro Preto - Ufop, Ouro Preto - MG

- Brasil.

INTRODUGAO: Causada por protozodrios do géne-
ro Leishmania, a leishmaniose visceral (LV) é considerada uma
zoonose com impacto na Saude Publica, abrangendo fatores de
risco de ordem ambientais, socioecondmicos, sanitdrios, politicos
e educacionais. Nos ultimos dez anos, a LV vem passando por um
processo de urbanizagéo, sendo o municipio de Ouro Preto uma
regido endémica para esta moléstia. OBJETIVOS: Realizar uma
analise descritiva dos dados fornecidos pelo Sistema de Informa-
¢do de Agravos de Notificagio (SINAN) referentes a leishmaniose
visceral, no periodo de 2009 a 2018, no municipio de Ouro Preto-
-MG e com isso obter informagdes relevantes acerca das localida-
des mais atingidas, a faixa etdria e o sexo. MATERIAL E METO-
DOS: Com base nos dados do SINAN, fornecidos pela Secretaria
de Satide de Ouro Preto, no periodo de 2009 a 2018, determinou-se
as varidveis fundamentais para entendimento da situagdo da leish-
maniose visceral no municipio de Ouro Preto: ano, sexo, idade e
localidade. Utilizou-se o programa de computador Epi Info 6.0
para realizacdo da andlise descritiva destas varidveis. A amostra
foi de 23 individuos, com variagdo de 1 a 65 anos de idade. Segun-
do os critérios do SISVAN (Sistema de Vigilancia Alimentar e Nu-
tricional), sdo considerados criangas os individuos com idade de 0
a 10 anos e adolescentes aqueles com idade de 11 a 20 anos. Acima
de 20 anos é considerado como adulto. RESULTADO: 52,2% da
amostra (n=23) é masculina, 47,8% feminina. Os anos de 2018
e 2011 representam 17,4% das notificagdes cada, sendo os anos
nos quais o numero de notificagdes foi o mais elevado, enquan-
to que nos anos de 2012, 2014 e 2016, com 4,3% de notificagdes
cada, representam os anos de menor notificagdo. O ano de 2017
representou 8,7% dos casos no periodo. O bairro Sao Francisco
apresenta o maior numero de notificagdes (17,4%), enquanto que
o0 bairro Saramenha obteve menores notifica¢oes (4,3%). A amos-
tra (n=23) varia de 01 a 65 anos, sendo que 17,4% sdo criangas,
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26,1% de adolescentes e 56,5 adultos. CONCLUSAO: O maior
percentual de notificagdes no ano de 2018, quando comparado aos
anos de 2016 e 2017, nos sugere que estd havendo uma elevagio
no numero de casos do agravo em questdo, ndo descartando uma
possivel subnotificagdo nos anos anteriores. Este estudo permitiu
identificar o perfil epidemiol6gico, no municipio de Ouro Preto,
dos individuos mais acometidos pela Leishmaniose visceral.

LEVANTAMENTO DAS PRINCIPAIS
BACTERIAS EM UMA UNIDADE DE
TERAPIA INTENSIVA DO LESTE DE
MINAS

Denise de Oliveira Silva Andrade'; Lara Ribeiro Barcelos’;
Sheila Aparecida Ribeiro Furbino®; Thatiane Dantas Dias
Lucca®; José Lucca Netto?; Cristina Ramos Correia Costa’;
Raquel Pereira Medeiros; Junea Garcia de Oliveira Ferrari®.
1. Hospital Sdo Lucas de Governador Valadares, Governador
Valadares - MG - Brasil; 2. Hospital Sdo Lucas, Governador
Valadares - MG - Brasil; 3. Universidade Vale do Rio Doce,
Governador Valadares - MG - Brasil.

INTRODUGAO: O reconhecimento de novos agentes in-
fecciosos e o ressurgimento de manifestagdes que hd algum tempo
estavam controlados estio gerando um novo cendrio na medicina.
A consequéncia do uso desenfreado e inadequado dos antimicro-
bianos movimenta um processo de sele¢do microbioldgica cada vez
maior. Cerca 90% das Infecgoes Relacionadas Assisténcia Saude
(IRAS) sdo causadas por bactérias, especialmente enterobactérias.
OBJETIVO: Avaliar a ocorréncia de bactérias multiresistentes em
pacientes hospitalizados em uma unidade de terapia intensiva.
METODOLOGIA: Trata-se de um estudo epidemioldgico e re-
trospectivo realizado em um servigo privado de atengao tercidria
em satde no municipio de Governador Valadares—MG no ano de
2015. RESULTADO: Na era pré-antibidtica os micro-organis-
mos predominantes eram Streptococcus pyogenes e Staphylococcus
aureus como causadores de infecgao hospitalar. Os principais
patégenos encontrados e envolvidos em infecgdo relacionada a
assisténcia a satide em Unidade de Terapia Intensiva na instituigao
estudada foram Klebsiella pneumoniae 15 (18,5%), Staphylococcus
coagulase negativo 10 (12,3%) e Escherichia coli 09 (11,1%), o que
demonstra mudanga no perfil do grupo dos micro-organismos.
CONCLUSAOQ: Concluimos que este estudo demonstrou que
embora os avangos tecnoldgicos estejam acontecendo a todo ins-
tante, ainda existem falhas no controle de antimicrobianos o que
propicia o surgimento e evidencia de agentes infecciosos multire-
sistentes. Ha uma necessidade de a equipe multidisciplinar adotar
medidas preventivas e educativas que englobem agdes efetivas
para que haja um maior controle e preven¢do no numero dessas
infecgoes relacionadas assisténcia a satde.

LEVANTAMENTO E ANALISE DO
CONHECIMENTO ACERCA DA
LEISHMANIOSE TEGUMENTAR
AMERICANA NO BAIRRO PONTE DA
ALDEIA NA CIDADE DE MANHUACU/MG

Marina Ribeiro Ferreira Aratijo; Liza Valim de Mello;
Tamyres Souza Mdximo; Ana Beatriz Vieira da Silva; Lara
da Costa Lopes; Renata de Freitas Mendes; Juliana Santiago
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da Silvs; Rafaela Lima Camargo; Bruna Aurich Kunzen-
dorff; Julia Esteves de Moraes; Mariana Cordeiro Dias;
Bianca Tavares Emerich; Fernanda Viana de Lima; Renata
Santana Matiles; Karina Gomes Martins; Raquel Sena Pontes
Grapiuna; Izadora Zucolotto Zampiroli; Nathely Bertly Coelho
Pereira; Daniela Vieira Cardoso; Juilia Raquel Felipe Caldeira.
Unifacig, Manhuagu - MG - Brasil.

A Leishmaniose Tegumentar Americana (LTA) é uma do-
enga causada por protozodrios do género Leishmania, transmitida
ao homem pela picada de fémeas infectadas de flebotomineos. As
manifestagdes clinicas dessa patologia incluem tlceras cutineas
multiplas ou unica, leishmaniose cutinea difusa e lesdes muco-
sas. Por se tratar de uma zoonose, principalmente associada a
mamiferos silvestres, regides proximas a dreas rurais e florestas
sdo consideradas areas de risco. O foco epidemiolégico mais
importante da doenga é o sul-americano, sendo o Brasil um
dos paises em que sua incidéncia vem aumentando, em todos os
estados. Sua relevancia ainda ¢é justificada por sua capacidade de
ocasionar lesdes destrutivas, desﬁgurantes e incapacitantes, com
repercussdo biopsicossocial ao individuo. Em Minas Gerais, um
total de 3.834 casos de LTA foi notificado no periodo 2015 a 2017,
dos quais 56 casos foram registrados em Manhuagu no ano de
2017, o que classifica o municipio como area de alto risco. Nesse
sentido, o objetivo desse estudo foi analisar o conhecimento
sobre LTA da populagdo residente no bairro Ponte da Aldeia,
que é proximo a zona de mata, e assim corroborar com o estudo
epidemioldgico dessa zoonose na regiao de Manhuagu, buscando
identificar os fatores de risco em que os individuos ali residentes
estdo submetidos e, dessa forma, poder realizar intervengoes de
educagdo em satde a fim de prevenir novos casos. Para isso foi re-
alizado um estudo transversal observacional qualitativo, por meio
da aplicagdo de questiondrios aos usudrios da Estratégia da Saude
da Familia (ESF) do bairro Ponte da Aldeia, através de entrevistas
no perfodo de abril a novembro de 2019. No questiondrio foram
abordados: perfil do usudrio, informagdo prévia sobre a doenga,
além de fatores de risco. Cinquenta e quatro pessoas foram entre-
vistadas. Apds andlise dos dados observou-se uma predominéancia
de publico feminino (83%) em relagdo ao masculino (17%), sendo a
maioria correspondente a faixa etdria de 21 a 29 anos. Da popula-
¢do analisada, 84 % eram residentes do bairro Ponte da Aldeia e 59
% possuiam cachorros em casa, sendo dessas 54,5% apresentavam
quintais em suas residéncias. Por se tratar de um bairro rural, a
grande parte da populagido tem contato com areas de mata, con-
tudo, 79,6% entrevistados alegam ndo residir em dreas proximas
a desmatamentos. Foi possivel observar também, que as pessoas
apresentam pouco ou nenhum conhecimento sobre a LTA, sendo
que aproximadamente 46,29% dos entrevistados nunca testemu-
nharam um caso da doenga. Conclui-se a partir dos dados obtidos
que a maioria da populagdo, apesar de estar exposta a fatores de
risco, ndo estd munida de informagdes essenciais basicas acerca
da LTA, assim como sua forma de contdgio e prevencio, exigindo
que medidas educativas sejam tomadas para reverter a situagao.

LEVOLOXACINO NA PROFILAXIA
DO VIRUS BK APOS TRANSPLANTE
RENAL:REVISAO SISTEMATICA

Cristiane Marcos Soares Dias Ferreira'; Kayan Felipe de
Oliveira Andrade’; Rayane da Silva Silveira®.

1. Ufff, Juiz de Fora - MG - Brasil; 2. Faculdade de Ciéncias Mé-
dicas e da Saude de Juiz de Fora (Suprema), Juiz de Fora - MG
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- Brasil; 3. Faculdade de Ciencias Medicas e da Saude de Juiz de
Fora, Juiz de Fora - MG - Brasil.

INTRODUGAO: O poliomavirus BK (VBK) infecta em
até 90% da populagio durante a infincia, persistindo no trato
geniturindrio e permanecendo inativo na maioria dos hospedei-
ros imunocompetentes. No entanto, a imunossupressiao apds o
transplante a longo prazo permite a reativagdo da replicagéo viral,
causando nefrite intersticial e lesdo progressiva do aloenxerto
em receptores de transplante renal (TR). A levofloxacina é um
antibi6tico da classe quinolona com atividade conhecida contra
a topoisomerase II, que é uma enzima essencial para a replicagdo
bacteriana do DNA e também estd envolvida no processo de repli-
cagdo do DNA do virus simio 40, um poliomavirus intimamente
relacionado ao VBK. Assim, demonstrou-se que o uso de antibi-
6ticos quinolona inibe a replicagdo do DNA do VBK e diminui o
crescimento viral in vitro. OBJETIVOS: Avaliar, por meio de uma
revisdo sistematica, o manejo do levofloxacino para profilaxia do
virus BK apés o transplante renal. METODOS: Foram analisados
os ensaios clinicos controlados e randomizados publicados origi-
nalmente em inglés, nos tltimos 10 anos, realizado em humanos e
tendo como referéncia a base de dados Medline. O presente estudo
utilizou para a formulagdo da frase de pesquisa 0 DECs com as
seguintes palavras-chave: levofloxacin, “BK Virus”, e suas respec-
tivas variagdes no MeSH. A escala PRISMA foi utilizada no intuito
de melhorar o relato desta revisio. RESULTADOS: Foram encon-
trados 4 estudos e, apds a leitura, os 4 foram selecionados para o
escopo desta revisdo, envolvendo um total de 347 participantes.
Os ECCR analisados demonstraram que, na anélise comparativa
entre o grupo controle (que ndo recebeu a antibidtico profilaxia) e
o grupo experimental (que recebeu a antibidtico profilaxia), ndo
houve diferengas significativas em relagdo a: a) viruria do VBK,
detectada por reagdo quantitativa em cadeia da polimerase; b)
viremia de BK; c) redu¢des na carga viral do VBK em trés e em seis
meses; d) comprometimento da fung¢do do aloenxerto; e) rejeigdo
do aloenxerto; f) sobrevida dos pacientes que receberam o TR. No
entanto, o manejo de levofloxacino acarretou em um risco aumen-
tado de efeitos adversos, como infecgdes resistentes e tendinites.
CONCLUSAO: O uso de levofloxacina nio melhora a redugio da
carga viral de BK, a eliminagdo da carga viral de BK ou a fungdo do
aloenxerto, além de apresentar aumento das incidéncias de even-
tos adversos. Dessa forma, o uso de levofloxacina para prevenir a
infecgdo pelo virus BK pds-transplante ndo ¢ indicado.

LINFADENOPATIA GENERALIZADA EM
PACIENTE JOVEM: DIAGNOSTICO DE
SIFILIS E HEPATITE C - O CRESCENTE
AUMENTO DE DOENCAS SEXUALMENTE
TRANSMISSIVEIS

Mirna Santana Oliveira'; Amés Alves Teixeira'; Jamille He-
metrio Salles Martins Costa’; Samir Hemetrio Salles Costa’;
Natdlia Menezes Ricardo de Andrade’.

1. Univago, Ipatinga - MG - Brasil; 2. Hospital Marcio
Cunbha, Ipatinga - MG - Brasil.

INTRODUCAO: Sifilis é uma doenca sexualmente trans-
missivel (DST), de origem bacteriana, Treponema pallidum. Entre
2010 e 2018, ha registro de 479.730 casos de sifilis adquirida no
Brasil, com aumento de 2/100 mil habitantes em 2010 para 58/100
mil em 2017. E sabido que a hepatite C, causada pelo virus C,
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tem seu contdgio por via sexual facilitado na presenga de outra
DST. Ela possui notificagio de 331.855 casos entre 1999 a 2017,
com infec¢do por via sexual a frente da contaminagdo via uso de
drogas (8,1%) e da fonte transfusional (6,8%), o que ndo ocorreu
em anos anteriores. Portanto, é necessario que a equipe de satde
reconhega sinais e sintomas, para manejo precoce dessas entida-
des. OBJETIVO: Relatar caso de coinfecgdo de hepatite C e sifilis
em jovem com linfonodomegalia. MATERIAL E METODO:
Revisdo de prontudrio médico com relato do caso. RELATO DO
CASO: Mulher, 26 anos, previamente higida, queixa de nddulos
em regido occipital ha dois meses, surgimento espontineo. Apesar
de afirmar relagdo sexual desprotegida ndo houve percepgio de
ulcera genital. Nega trauma, febre, emagrecimento ou infecgoes
recentes. Ao exame mantinha bom estado geral, afebril, corada,
anictérica e dados vitais normais. Notado nédulos palpaveis em
regido occipital com cerca de 2 cm, linfadenopatia inguinal e
supraclavicular & esquerda, cervicais e axilares, moveis e indolo-
res, sem flogose, ndo aderidos a planos profundos, de tamanho
estimado em 1,5 cm. Genitalia normal. Abdome sem alteragdes.
Ecografiacervical posterior: linfonodos hipoecogénicos ovalados,
contornos regulares, dimensdes preservadas e hilo centralizado,
em numero aumentado, em regides occipitais e nos niveis V bila-
teralmente, os maiores a direita com 2,6x0,5 cm e 2,1x0,3 cm e a
esquerda com 1,7x0,4 cm e 2,0x0,5 cm. Laboratério: reagentes IgG
para Toxoplasmose, Epstein Baar e Rubéola. Anti HTLV I e Il e
anti HIV I e II: ndo reator; HBsAg: nao reator; Anti HBS: reator;
Anti HCV: reagente; VDRL: reator 1:32. Transaminases, Ferro,
Ferritina, FatorAnti-Nuclear, Eletroforese de Proteinas, Desidro-
genase Latica, Cobre, Beta 2 Microglobulina, Amilase ,Proteina
C Reativa Quantitativa: sem anormalidades; Bilirrubina direta
discretamente elevada e bilirrubina indireta normal. Hemograma
com leve anemia normocitica normocréomica, sem anisocitose.
DiagnosticadoHepatite C e Sifilis. Tratado sifilis latente tardia,
por ndo se ter informagao da data da infecgdo, com penicilina G
benzatina na dose padronizada e encaminhada a infectologia para
condugio da hepatite C. RESULTADOS E CONCLUSAO: Houve
aumento das DSTs no pais, em especial a sifilis e, no caso supraci-
tado, os sintomas que levaram ao diagnostico ndo sao os classicos
da doenga. Faz-se oportuno a maior divulgagdo aos profissionais
de saude quanto a sintomatologia multifacetada das mesmas, diag-
nostico e tratamento precoce, bem como investigagdo multipla de
comorbidades com mesmo modo de transmissdo. Tais medidas
visam redug¢do da morbidade e disseminagdo populacional.

MANE]JO IMEDIATO DO PACIENTE
DO TRAUMA E SUA RELACAO COM A
OSTEOMIELITE

Ingrid Morselli Santos’; Priscila Cristian do Amaral'; Gus-
tavo Cunha Fernandes?; Laise Oliveira Resende'; Jodo Vitor
Liboni Guimardes Rios'; Marcos Fernandes de Azevedo
Silva'; Carlos Guilherme Alvim Costa Leite'.

1. Ufsj, Divindpolis - MG - Brasil; 2. Ufu, Uberlandia - MG -
Brasil.

INTRODUGAO: Fraturas expostas envolvem alta energia
em seu mecanismo, o que causa maior desvitalizacdo do tecido
6sseo e de toda sua barreira protetora. Tal quadro pode favorecer
a infecgdo por germes, uma vez que o meio geralmente estd conta-
minado, além de dificultar a consolidagao da fratura. A evolu¢ao
da vitima sem infec¢des da fratura exposta depende de diversos
fatores, como o grau de contaminagdo da fratura, extensdo da
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lesao de partes moles, condigdes nutricionais do individuo, tempo
de exposigdo, correto atendimento, transporte e remogao do local
do acidente. OBJETIVO: Como as fraturas expostas sdo eventos
muito comuns no meio ortopédico, entendé-las envolve saber
como se portar no momento do traumatismo e posteriormente ao
atendimento inicial. Portanto, o estudo tem como objetivo anali-
sar a epidemiologia, perfil e condutas em casos de osteomielite por
meio de uma revisdo bibliografica. METODOLOGIA: Foi realiza-
do uma revisao bibliografica utilizando as bases de dado PubMed,
entre o periodo de 2009 e 2019. Por afinidade com esta revisao
foram selecionados 5 estudos. RESULTADOS: De acordo com as
citagdes mais recentes, a maioria dos pacientes acometidos é do
sexo masculino e em sua terceira década de vida. O tipo de trauma
causador da fratura esta frequentemente relacionado a gravidade
dalesdo provocada. Os pacientes em sua maioria foram vitimas de
fraturas com ferida maior do que 10 centimetros, com alta energia
associada, comprometimento das estruturas neurovasculares, ex-
tensa lesdo de partes moles e/ou esmagamento. Entre os homens,
os segmentos do corpo que apresentaram maiores frequéncias de
osteomielite apds fraturas expostas foram os ossos da perna e o
fémur. Entre mulheres, observou-se maior percentual de oste-
omielite apds fraturas expostas em dois ou mais ossos. O tempo
entre a ocorréncia do acidente e o inicio do tratamento cirurgico
pode ser um fator preditivo de infec¢do, sendo em média de 12 a
24 horas para grande parte das vitimas. Foi verificado predominio
de Staphylococcus aureus e de agentes gram positivos, de maneira
geral. De acordo com os dados da literatura o aspecto radiol6gico
mais frequente encontrado ¢ de lesdo litica, circunferencial, com
esclerose perilesional e erosdo cortical. Fraturas expostas devem
ser abordadas em centro cirurgico realizando previamente coleta
de material para cultura a fim de definir antibioticoterapia ade-
quada. Pelos relatos de caso, percebe-se o uso de anibioticoterapia
empirica na pratica clinica. CONCLUSAO: Osteomielites pds-
-traumaticas sdo capazes de gerar lesdes incapacitantes e podem
apresentar tratamentos prolongados e onerosos. O tratamento
ideal é iniciado ainda em meio pré-hospitalar com limpeza exaus-
tiva e irrigagao abundante. Portanto, o controle de fatores como
antibioticoterapia e resisténcia bacteriana, tempo de exposigdo,
extensdo do dano tecidual e localizagdo da fratura é de funda-
mental importancia para anular o efeito preditivo de infec¢do em
fraturas expostas.

MANIFESTACOES DERMATOLOGICAS
E A CORRELACAO COM O GRAU DE
IMUNOSSUPRESSAO EM PACIENTES
VIVENDO COM HIV

Isabela Guimardes Ribeiro Baeta'; Lorena Hayalla Morei-
ra%; Magna Carolina de Melo®; Lidiane de Oliveira Resende
Pinheiro'; William Alves Bueno'; Marcela Batista Lopes'.

1. Ufsj, Divinépolis - MG - Brasil; 2. Ufsj - Campus Cco, Conta-
gem - MG - Brasil; 3. Hsjd, Divinopolis - MG - Brasil.

INTRODUCAO: A infecgio pelo HIV provoca uma
imunossupressao no organismo, tornando-o mais vulneravel e
susceptivel ao surgimento de infecgdes oportunistas, neoplasias
e manifestacdes dermatoldgicas. Alguns estudos revelam que
acometimentos cutdneos em pessoas que vivem com HIV podem
estar presentes em até 90% destes, variando com o grau de imu-
nossupressao. Dessa forma, o conhecimento das lesdes de pele é de
extrema importincia, uma vez que elas podem se revelar como o
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primeiro sinal de infecgdo pelo HIV em pacientes que desconhe-
cem sua condigdo soroldgica. OBJETIVO: Avaliar a prevaléncia
das doengas dermatoldgicas entre pacientes vivendo com HIV em
um servigo especializado de infectologia, destacando as lesdes
mais comumente encontradas e correlacionando-as com a conta-
gem de linfécitos T CD4+ e a carga viral. MATERIAL E METO-
DOS: Foi realizado um estudo observacional transversal com 152
pacientes sabidamente vivendo com HIV atendidos pelo Servigo
de Assisténcia Especializada em Infectologia (SAE), em Divin6-
polis -MG. Os pacientes foram selecionados de forma aleatéria e
examinados nos dias usuais de suas consulta. Os dados referentes
a carga viral e contagem de células TCD4 foram coletados do
prontuario. RESULTADOS: Foram avaliados 152 pacientes, sen-
do 94 homens (61,8%) e 58 mulheres (38,2%), com idade entre 18 e
78 anos e uma média de 44,91 anos (DP=12,84). No momento da
entrevista, 141 pacientes estavam em uso da terapia antirretroviral
(92,8%). A carga viral foi detectavel em 21,05% (n=32). Em relagdo
a contagem de linfocitos TCD4, 60,7% (n=85) apresentaram uma
contagem maior ou igual a 500 e 6% apresentaram contagem
abaixo de 200 (n=9). Foram realizados 41 diagndsticos de der-
matoses, divididos em 12 alteragdes cutineas, com uma média
de 1,41 diagnostico por paciente com doenga dermatoldgica. Do
total de dermatoses, as mais prevalentes foram micose superficial
(12,5%), seguida por dermatite seborreica (11,8%), xerose cutanea
(4,6%), ceratose actinica (3.3%) e liquen simples cronico (1,3%).
A correlagdo entre contagem de linfécitos TCD4 e a presenga de
lesdo de pele se mostrou significativa para dermatite seborreica
(p-valor<0,05). Nao houve correlagio estatistica entre carga viral
e presenca de dermatoses. CONCLUSAO: As dermatoses mais
encontradas nessa amostra foram: micose superficial, dermatite
seborreica e xerose cutdnea. Destaca-se a correlagdo estatistica-
mente significante entre a presen¢a de dermatite seborreica e a
menor contagem de células TCD4 e a auséncia de correlagio entre
a presenca de dermatoses e a carga viral.

MAPEAMENTO DA SIFILIS CONGENITA
NO BRASIL: AUMENTO DE MAIS DE 300%
NOS ULTIMOS DEZ ANOS

Randyston Brenno Feitosa; Maria Alexandra de Carvalho
Meireles; Rovilson Lara.
Fadip, Ponte Nova - MG - Brasil.

A Sifilis é uma Infecgdo Sexualmente Transmissivel (IST),
prevenivel e tratdvel, que vem aumentando o numero de novos
casos nos ultimos anos. Segundo o proprio ministério da saude,
trata-se de uma das doengas mais graves que podem ser evitadas
durante a gravidez. Esse aumento no nimero de casos conhecidos
de sifilis congénita pode ser atribuido a dois fatores: a melhoria
nos registros e ao aumento do nimero de pessoas se expondo a
comportamentos de risco. A erradicagdo da sifilis congénita ¢ uma
prioridade global. No entanto, no Brasil mesmo com as iniciativas
implementadas pelo governo federal, com o objetivo de reduzir
a incidéncia de novos casos, a meta esta longe de ser atingida. A
subnotificagdo de casos ainda é uma realidade que prejudica ainda
mais esse controle. O objetivo desse trabalho ¢ dimensionar nu-
mericamente o aumento da sifilis congénita no pais. Para isso, foi
realizada uma pesquisa, retrospectiva, com uma analise dos dados
do Sistema de Informagao de Agravos de Notificagdo, publicados
no DATASUS. O estudo possibilitou o mapeamento da sifilis
congénita no Brasil (casos notificados) e o panorama dessa doenga
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nos ultimos dez anos. Quando colocados em gréficos, o nimero
total de casos/ano entre os anos de 2008 e 2018, obteve-se uma
curva ascendente, tendo seu pico no ano de 2017, no qual foram
notificados 688 casos a mais que no ano de 2018. A importancia
desse tipo de analise consiste no fato de que, quando realizado o
mapeamento numérico, evidencia-se um aumento significativo de
365% nos casos de sifilis congénita no Brasil, na ultima década.
Essa elevagao expressiva no niimero de casos deve servir como
um alerta e revela a necessidade de se reexaminar as estratégias
utilizadas para a prevengéo e controle das IST’s no pais, tanto por
parte dos profissionais da saude, quanto das instituigdes governa-
mentais, tendo em vista que, como ji mencionado, a Sifilis é uma
enfermidade que pode ser tratada com medicamentos simples e
relativamente baratos. Ja outras infecgdes sexualmente transmis-
siveis, possuem custos de tratamento para o Sistema Unico de Sati-
de e repercussoes para a satide do individuo acometido maiores,
como no caso do HIV, por exemplo.

MEDIDAS DE CONTROLE E ANALISE DE
SURTO DE INFECCAO RELACIONADA A
ASSISTENCIA A SAUDE POR CEPAS DE
ENTEROBACTERIACEAS RESISTENTES
A CARBAPENEMICOS EM UM HOSPITAL
PUBLICO DE MINAS GERAIS

Isabela Gomes Ribeiro'; Renata Adriana de Araujo Barro-
so% Arthur Handerson Gomes Silva®; Guilherme Augusto
Armond’; Rosangela Teixeira’.

1. Servigo de Controle de Infecg¢do Hospitalar, Hospital Muni-
cipal de Contagem, Contagem - MG - Brasil; 2. Secretaria Mu-
nicipal de Satide de Brumadinho, Brumadinho - MG - Brasil; 3.
Faculdade de Medicina da Universidade Federal de Sio Jodo Del
Rei, Sao Joao Del Rei - MG - Brasil; 4. Unidade de Controle de
Infec¢ao Hospitalar do Hospital das Clinicas, Ufmg, Belo Hori-
zonte - MG - Brasil; 5. Faculdade de Medicina da Universidade
Federal de Minas Gerais, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: No surgimento emergente de infec¢des
Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS) por Enterobacteriaceas
resistentes a carbapenémicos, os servi¢os de saude devem realizar
intervengdes intensificadas visando o controle de sua dissemina-
¢do. OBJETIVO: Descrever as medidas de controle e analise de
surto de IRAS por enterobacteriaceas resistentes a carbapené-
micos em um hospital publico de Minas Gerais. METODOLO-
GIA: Trata-se de estudo retrospectivo e descritivo, com analise
de 54 casos de infecgdo e/ou colonizagdo por Enterobactérias
resistentes a carbapenémicos notificados durante surto ocorrido
entre 07/2015 a 02/2016. RESULTADOS: Dos 54 casos, 27 foram
infecgdes hospitalares; 85,19% (46) foram em pacientes do sexo
masculino com média de idade de 59,8 anos para ambos os sexos.
Houve variagdo no tempo de internagdo de pacientes sem e com
IRAS de 2 a 19 dias (24,4 + 25 dias) e 3 a 223 dias (22 + 26,8 dias),
respectivamente. O teste de Hodge modificado foi realizado em
96,30% (52) dos casos. Klebsiella pneumoniae foi a bactéria isolada
em 92,59% (50) das amostras. As 27 infeccdes associadas assim se
distribuiram: Infec¢ao do trato urinario-ITU associada a sonda
vesical de demora 20,37% (11); Pneumonia associada a ventilagao
mecénica 18,51% (5); ITU ndo associada ao uso de sonda vesical
de demora 14,81% (4); Infecgdo primaria da corrente sanguinea-
-IPCS néo associada ao uso de cateter venoso central 11,11% (3);
IPCS associada a cateter venoso central, Infec¢do em partes moles,
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Infecgdo do trato digestivo e Osteomielite 3,70% (1) cada uma
delas. As medidas de controle implementadas foram: Analises
estatisticas; Aumento na dispensagio de insumos; Banho dos
pacientes acometidos com clororexidina como uma tentativa de
diminuir a colonizagdo geral dos pacientes acometidos; Bloqueio
de leitos para contensdo pontual da disseminagao; Comunicagio
a Vigilancia Sanitaria Municipal e Estadual e Comunicagdo e
acompanhamento dos exames laboratoriais; Envio das amostras
para confirmagido molecular; Implantagio de culturas de vigilan-
cia; Controle do uso de antibidticos de amplo espectro; Coorte de
leitos e de profissionais; Coorte do uso de materiais e medicamen-
tos em dreas isoladas; Incentivo ao uso de EPI- Equipamento de
Protegdo Individual; Enfase a higienizagio das maos; Reforgo na
higienizagdo ambiental com saneantes especificos; Refor¢o nas
medidas de precaugdes; Treinamento da equipe e visitantes. An-
teriormente ao surto nao haviam casos notificados com o perfil de
resisténcia do estudo. Durante o surto a ocorréncia de novos casos
foi de 8,2 casos/més e apds a implantagdo das medidas de controle
aocorréncia se limitou a 2,7 casos/més sendo sustentada durante o
ano seguinte. CONCLUSAO: As medidas adotadas foram eficazes
para controlar o surto. Este estudo abordou diversos pontos rela-
cionados ao tema visando a melhor compreenséo e a divulgagdo
dos aspectos relacionados ao manejo do evento surto contribuindo
para ampliar o conhecimento cientifico.

MENINGITE BACTERIANA POR
SALMONELLA SP. ASSOCIADA A CRISES
CONVULSIVAS EM LACTENTE: UM
RELATO DE CASO

Julia Faria Melo; Camila Morais Oliveira e Silva; Maria
Claudia Assungio de Sd.
Unibh, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUCAO: meningite é um processo inflamatério
das meninges, que sdo estruturas que revestem o sistema nervoso
central, podendo ser causado por fatores infecciosos ou ndo. A
meningite viral é a mais frequente, porém, a bacteriana ¢ uma
afecgdo de extrema relevancia, pois causa maior mortalidade e
morbilidade quando comparadas as virais. Os trés principais
agentes etiologicos causadores da meningite bacteriana sio: Neis-
seria meningitidis, Streptococcus pneumoniae e Haemophilus in-
fluenzae. Infecgdes das meninges causadas por Salmonella sp. sao
raras e ocorrem mais em lactentes. Foram confirmados 207.494
casos de meningite por todas as causas no periodo de 2007 a 2016,
dos quais apenas 92 casos em todo o territorio brasileiro foram
causados pela Salmonella sp. OBJETIVO: relatar caso de uma
lactente diagnosticada com meningite bacteriana por Salmonella
sp. confirmada na cultura no liquido cefalorraquidiano (LCR) e
evidenciar a necessidade de uma conduta correta desde o inicio
dos sintomas, para evitar complicagoes e sequelas. MATERIAIS
E METODOS: as informagdes foram obtidas por meio de revisio
do prontudrio, anélise dos métodos diagnésticos e condutas,
dados adquiridos pela equipe médica que assistiu o paciente,
entrevista com a responsavel e revisio da literatura. RESULTA-
DOS: paciente de 3 meses apresentou febre, com exame de urina
alterado realizado na Unidade de Pronto Atendimento (UPA),
feito diagnostico de infecgio do trato urinario. Evoluiu com
persisténcia da febre, diarreia e teve convulsdes. Retorna a UPA,
onde recebeu medicagdo e, apos alguns dias, manteve piora do
quadro clinico com prostragao, hiporexia, oliguria, irritabilidade
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e febre. Foi admitida no Centro de Terapia Intensiva (CTI) infantil
em choque séptico, com pulsos finos, taquicardia, anasarca e
anemia grave (hemoglobina 6,5), sendo necessdria transfusio
de hemdcias e suporte ventilatério. Manteve picos febris e crises
convulsivas, foi realizada pun¢ao lombar positiva para Salmonella
sp., LCR turvo, fez uso de antibi6tico (ATB), permaneceu no CTI
por 12 dias. Realizou nova puncao apos 21 dias de uso de antibi-
6tico, liquor em melhora, cultura do LCR negativa. Além disso,
a ultrassonografia cerebral apresentou ventriculomegalia laterais
e atrofia cortical. A lactente recebeu tratamento medicamentoso
com topiramato, fenobarbital, furosemida, ceftriaxona e dexa-
metasona, evoluindo com boa resposta. CONCLUSAO: os sinais
meningeos em pacientes menores de 1 ano sdo inespecificos e é
necessario uma conduta diligente para evitar quadros mais graves.
A coleta de amostras clinicas deve ser realizada apos a suspeita da
doenga, antes do inicio do tratamento com ATB, principalmente
nessa faixa etdria, em que a exacerba¢do dos sintomas, como as
crises epilépticas, podem deixar sequelas neurologicas graves.
Ainda que a meningite por Salmonella sp. seja uma manifestagio
rara, a atengdo deve ser redobrada pela sua gravidade, visto que é
acompanhada de um alto indice de mortalidade.

MENINGITE VIRAL POR HIV: RELATO
DE CASO

Nicole Cunha Neme; Tiago Anténio dos Santos; Rodrigo
Seixas Dourado; Hyggor Henrique Bego; Elizabeth Regina
Comini Frota.

Unifenas Bh, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGCAO: A infecgio por HIV estd em ascensdo por
todo planeta, principalmente na populagdo jovem, sendo assim
um grave problema de satide publica. O envolvimento do sistema
nervoso central (SNC) na infecgdo pelo virus do HIV pode ocorrer
em 40 a 70% dos individuos infectados. O diagndstico diferencial é
amplo e envolve diferentes etiologias. OBJETIVO: Relatar o caso
de um paciente portador de meningite cuja patogénese ocorreu
devido ao virus HIV. Alertando a comunidade médica da impor-
tancia desta etiologia como um diagnéstico diferencial. RELATO
DE CASO: Homem de 37 anos portador de HIV sem o consenti-
mento e com sintomas inespecificos foi admitido no servigo de ur-
géncia. A principio parecia uma meningite viral comum, mas com
a piora progressiva do quadro clinico, chegou-se ao diagndstico
de meningite por HIV. CONCLUSAO: apesar de ser um quadro
raro, em situagdo de meningite viral com os resultados negativos
das pesquisas para os agentes mais prevalentes, ¢ importante con-
siderar a propedéutica para o HIV. PALAVRAS-CHAVE: HIV,
infecgdo, liquor, meningite.

MENINGOENCEFALITE CRIPTOCOCICA
COMO INFECCAO OPORTUNISTA

EM PACIENTE COM INFECCAO

PELO HIV SEM O USO DE TERAPIA
ANTIRRETROVIRAL - RELATO DE CASO

Paula Silva Cerceau; Lucas Eduardo Santos Fonseca; Her-
bert José Fernandes; Cristina Maria Miranda Bello; Carlos
Eduardo Zotin Lopes; Izabela Resende e Costa; Luciana
Moreira Soares; Rodrigo Bertoloti Catizani; Pedro Henrique
Emygdio; Thiago Piterman Martins.

Faculdade de Medicina de Barbacena, Barbacena - MG - Brasil.
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INTRODUGCAO: Meningoencefalite criptocécica é uma
infecgdo causada na maioria dos casos pelo fungo Cryptococcus
neoformans, acometendo mais frequentemente pacientes com
imunossupressdo avangada, ganhando destaque como infecgdo
oportunista nos tltimos 30 anos em virtude da infecgao pelo HIV.
Ainda é hoje uma das infec¢des oportunistas de maior potencial
letal, sendo que a taxa de mortalidade pode alcangar indice de
até 80%, principalmente em virtude da toxicidade da terapia
e quando associada a acesso limitado a terapia antirretroviral
(TARV). OBJETIVO: Descrever relato de caso de um paciente
com infec¢do pelo HIV com quadro de meningite criptocdccica.
MATERIAIS E METODOS: Relato de caso de paciente em
acompanhamento no ambulatério de infectologia da Prefeitura
Municipal de Barbacena-MG. Anuéncia do paciente em partici-
par do estudo através de assinatura de termo de consentimento
livre e esclarecido. RELATO DE CASO: Paciente masculino, 44
anos, evoluindo com quadro de cerca de duas semanas de evolu-
¢ao de cefaleia intensa associado a quadro consuptivo de cerca de
dois meses. Procurou unidade de pronto atendimento do Hospital
Regional de Barbacena, onde realizou tomografia computadori-
zada de crénio (TCC) que nao evidenciou lesdes expansivas ou
efeito de massa. Realizado teste rapido de HIV que foi positivo,
seguido de pungdo lombar com pressao de abertura de 41 cmH,0
evidenciado presenga de leveduras na pesquisa direta do LCR,
tinta da china positiva. Iniciou tratamento com Anfotericina B
e fluconazol. Evoluiu com sinais de hipertensdo intracraniana,
sendo realizado pungdes lombares de alivio a cada dois dias. Apos
terapia de antifingica de indugdo por duas semanas e cultura de
LCR negativa para Cryptococcus, iniciado terapia de consolidagdo
com fluconazol, coletado status imune que evidenciou contagem
total de linfocitos CD4 de 13 cél/mm’ e carga viral do HIV de
16.750 copias/mm’. Paciente iniciou TARV com uso de Tenofo-
vir, Lamivudina e Dolutegravir (TDF + 3TC + DTG), segue em
reabilitagdo ambulatorial. CONCLUSAO: Apesar dos avangos na
TARY, redugio de imunossupressao e no impacto da qualidade de
vida de pessoas com infecgdo pelo HIV, a ocorréncia de meningite
criptocdcica nao é um evento raro. Reconhecer prontamente essa
enfermidade e iniciar tratamento oportunamente sdo condigdes
primordiais para reduzir complicagdes.

MENINGOENCEFALITE E NEFRITE
POR STREPTOCOCCUS EQUI SUBSP.
ZOOEPIDEMICUS ASSOCIADA

AO CONSUMO DE LEITE NAO
PASTEURIZADO

Mariana Vasconcelos Costa Araujo’; Amds Alves Teixeira’;
Mirna Santana Oliveira®; Laura Junqueira Caixeta'; Flavia
Magalhdes Ribeiro'; Raquel Garcia Braga®; Silvia Gabrielli
Rocha’; Priscila Nunes de Carvalho'.

1. Hospital Marcio Cunha(Fsfx), Ipatinga - MG - Brasil; 2.
Instituto Metropolitano de Ensino Superior Imes - Univago,
Ipatinga - MG - Brasil.

INTRODUCAO: Streptococcus equi subsp. zooepidemi-
cus é uma bactéria comensal de equinos capaz de causar infecgdes
em outros animais como mastite em bovinos e em humanos
principalmente através da ingestdo de leite cru contaminado com
tal agente. OBJETIVO: Relatar um caso de meningoencefalite por
Streptococcus equi subsp. zooepidemicus. MATERIAL E METO-
DO: Revisio de prontudrio médico com posterior relato do caso.
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RELATO DO CASO: Mulher, 69 anos, moradora de zona rural,
deu entrada no pronto socorro sem resposta aos comandos verbais,
com discinesia, vomitos, localizava estimulo doloroso nos quatro
membros, pupilas isocéricas e fotorreativas, hemodinamicamente
estavel, mantendo olhos abertos com movimentagao esporadica,
ndo apresentava rigidez de nuca e sem relato de febre ou cefaleia.
A paciente estava em tratamento de infec¢do do trato urinario
com norfloxacino, em bom estado geral e com capacidade laboral
preservada até o dia anterior. A tomografia computadorizada de
cranio ndo foram visualizadas alteragdes patologicas e, aos exa-
mes laboratoriais, foi identificado eleva¢io da PCR e leucocitose
discreta. A paciente foi submetida a pungdo lombar e a terapia
com Fenitoina em dose de ataque, Ceftriaxona, Vancomicina,
Ampicilina e Aciclovir. No dia seguinte, foi admitida na UTI com
quadro clinico grave, leucocitose, febril, hemodinamicamente
instavel, intubada e piora da fung¢do renal. Na analise do liquor foi
observado: leucécitos: 90/mm?, mondcitos: 77%, proteina: 427mg/
dL, glicose 43mg/dL, VDRL: negativo, também, houve crescimen-
to de Streptococcus equi subsp. zooepidemicus na cultura, dessa
forma, Ampicilina e Vancomicina foram suspensas, foi proposto
manter Ceftriaxona e solicitado sorologias, todas negativas, além
disso, ressondncia magnética de crénio, sem alteragdes rele-
vantes. Durante a internagdo, persistiu com febre e evoluiu com
complicagdes como diabetes insipidus, pneumonia, tratada com
Meropenem e Vancomicina, hipernatremia, insuficiéncia renal
aguda ndo dialitica, diarreia, abordada empiricamente como co-
lite pseudomembranosa com Vancomicina enteral e anemia grave
com uso de hemoconcentrados. Apds 34 dias internada, sendo 17
dias em UTI, paciente recebeu alta traqueostomizada, em uso de
sonda nasoentérica, estével clinicamente, com tetraparesia flacida,
abertura ocular espontanea, responsiva a comando simples, sem
discinesia, desvios oculares ou alteragdes pupilares, em uso de
topiramato e valproato de sédio. RESULTADOS E CONCLU-
SAO: O caso relatado demonstra ocorréncia de infecgdo rara e
atipica em paciente com epidemiologia positiva, procedente de
zona rural. Evoluindo com desfecho grave e sequelas importantes.
A forma de transmissao mais provavel foi pelo consumo de leite
ndo pasteurizado. O Streptococcus equi subsp. zooepidemicus esta
associado a meningite, nefrite e sepse, além de endocardite, peri-
tonite e miosite; podendo ser potencialmente fatal.

META ZERO: ATUACAO DA
ENFERMAGEM NA PREVEN(;AO E
CONTROLE DE ICS ASSOCIADA A CVC
EM UMA UTI PEDIATRICA

Silvana de Barros Ricardo; Andreia Paulina Ferreira Silva;
Daniele de Souza Assis; Pamela Talyuli Leite; Gabriel Costa
Pereira; Amanda Lara Machado; Bruna Silva Mendes; Da-
niela Helena Versiane; Jordana Dejanira Paulino; Rodrigo
Farnetano Rocha.

Rede Mater Dei de Saude, Belo Horizonte - MG - Brasil.

A infec¢io da corrente sanguinea associada a cateter
venoso central (ICS-A-CVC) constitui uma grande ameaga aos
pacientes, refletindo uma deficiéncia na qualidade assistencial.
Segundo a ANVISA, a mortalidade chega a 68% nos pacientes que
adquirem uma ICS-A-CVC. Dessa forma é necessdrio a revisio
de processos e implantagdo de tecnologias capazes de auxiliar na
redugdo das infecgoes. A inser¢do de CVC em unidades de terapia
intensiva pediatrica é comum devido a condi¢éo clinica e ao uso
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de intmeras drogas, por isso as medidas de controle e vigilancia
sdo importantes para que ndo haja complicagoes relacionadas ao
uso desses dispositivos. OBJETIVO: Evidenciar a redugdo de ICS-
A-CVC através da melhoria de processos e implantagdo de novas
tecnologias em uma UTI pediatrica de um hospital de grande
porte em Belo Horizonte. METODO: Foi desenvolvido a partir
do 2° Semestre de 2018, agdes em conjunto com o servigo de con-
trole de infec¢do hospitalar (SCIH) e educagéo corporativa (EDC)
para redugdo das ICS-A-CVC, as a¢des foram: andlise critica dos
casos com identificagdo das oportunidades de melhorias, revisao
dos protocolos de inser¢do e manipulagio do CVC, banho com
clorexidina dos RN’s com CVC, uso do curativo estéril impreg-
nado com CHG, re-capacitagdo através de simula¢des realisticas
in-loco, acompanhamento da equipe no cumprimento do Bundle
e empoderamento da familia no cuidado. RESULTADO: No 2°se-
mestre de 2018 houve 4 ICS-A-CVC, resultando uma taxa final
de 6,57/1.000 CVC-dia, a taxa de utilizagdo de CVC no periodo
foi de 29,5 %, com naimero total de paciente-dia de 2.063. Nos
meses de janeiro a maio de 2019 a taxa de ICS associada a CVC
foi de 0,00/1.000 CVC-dia, com uma taxa de utilizagdo de 28,6%
e com numero total de paciente-dia no periodo de 2.210. CON-
CLUSAO: Apos estabelecer estratégias, vigilancia epidemiolégica
sistematica, inser¢do de novas tecnologias e empoderamento da
equipe e familiares pode-se observar a redugao do niimero de ICS,
mesmo com taxa de utilizagdo e paciente-dia semelhante durante
o periodo. A continuidade do bom resultado constitui um desafio
em UTT’s pedidtricas, devido aos fatores de risco inerentes a essa
populagao. Sabemos que, através de um monitoramento constante
por meio de auditorias e capacitagdes periddicas é possivel alcan-
¢car e sustentar a meta zero de ICS-A-CVC.

MICRORGANISMOS ISOLADOS DE
HEMOCULTURAS DE PACIENTES

DE UM HOSPITAL DE URGENCIA E
EMERGENCIA DO ESTADO DE MINAS
GERAIS: PREVALENCIA E PERFIL DE
SUSCEPTIBILIDADE.

Daniela Carolina Simido'; Magna Cristina de Paiva’;
Amanda Cristina Silvatardelli Pizarro’.

1. Universidade Federal de Sao Jodao Del-Rei, Divindpolis - MG -
Brasil; 2. Fundagao Hospitalar do Estado de Minas Gerais, Belo
Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: As Infecgdes da Corrente Sanguinea
(ICS), comprovadas laboratorialmente pela hemocultura, consis-
tem na presenga de microrganismos vidveis na corrente sanguinea
e sdo frequentes no ambito hospitalar. A determinagdo do perfil
etiologico e da susceptibilidade antimicrobiana dos microrganis-
mos isolados é de suma importancia, pois direcionam com maior
eficcia o tratamento, reduzem as taxas de morbimortalidade, o
tempo de internagdo hospitalar e consequentemente os custos do
tratamento de cada paciente. OBJETIVO: Determinar os princi-
pais microrganismos recuperados de hemoculturas de pacientes
de um Hospital de Urgéncia e Emergéncia do Estado de Minas
Gerais, assim como o perfil de susceptibilidade aos principais
antimicrobianos utilizados na pratica clinica. MATERIAL E
METODO: O estudo foi conduzido por meio de anélise retros-
pectiva de laudos de hemoculturas do Laboratério de Patologia
Clinica de um hospital ptiblico, no municipio de Belo Horizonte,
realizado no periodo de fevereiro a maio de 2019. A identificagdo
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dos microrganismos e o perfil de susceptibilidade foram realiza-
dos por meio do sistema automatizado Vitek2®, de acordo com
as instrugdes do fabricante. A determinagio dos mecanismos de
resisténcia bacteriana aos betalactamicos foi realizada de acordo
com o Clinical Laboratory Standard Institute, 2019. RESULTA-
DOS: No periodo estudado, 2752 exames foram realizados e 496
(18,0%) apresentaram hemocultura positiva, com predominio de
espécies bacterianas (89,8%) em relagdo as fungicas (10,2%). Das
44 espécies bacterianas isoladas, Staphylococcus ndo aureus foi
a prevalente (33,3%), especialmente Staphylococcus epidermidis
(16,1%), seguida por Staphylococcus aureus (14,1%), Klebsiella
pneumoniae (11,3%) e Pseudomonas aeruginosa (5,8%). Destaca-
-se entre os cocos Gram positivos (CGP), o achado de S. aureus
resistentes a oxacilina (38,6%). As Enterobactérias apresentaram
maior resisténcia aos antimicrobianos betalactimicos, com énfase
aos carbapenémicos, onde 50,7% dos isolados eram produtores
de carbapenemase do tipo serinobetalactamase. A produgdo de
Enzima Beta-Lactamase de Espectro Estendido foi observada
nos isolados de Proteus mirabilis (50,0%), Serratia sp (33,3%) e
Escherichia coli (7,7%). Também apresentaram elevada resisténcia
aos carbapenémicos isolados de Acinetobacter sp (69,6%) e a Pseu-
domonas sp (79,3%). CONCLUSAO: Os dados demostram que
CGP foram as bactérias prevalentes em ICS no hospital estudado.
Observa-se que a maior resisténcia aos carbapenémicos entre as
espécies Gram-negativas se deve a produgdo de serinobetalacta-
mase, sendo preocupante em fungao do potencial de dissemina¢ao
da resisténcia interespécies. A correta identifica¢do do patégeno e
do seu perfil de susceptibilidade aos antimicrobianos possibilita
o uso racional da terapia antimicrobiana, contribuindo para o
conhecimento dos padrdes de resisténcia local e auxiliando nas
medidas de prevengdo e controle de infec¢oes relacionadas a as-
sisténcia a saude.

MINHA VEIA E DIFICIL DE PUNCIONAR?
0 QUE DIZ O MEU PACIENTE?

Sabrina Karla de Souza Cubas'; Damiana Aparecida Trin-

dade Monteiro’ Silmara Elaine Malaguti Toffano’.

1. Universidade Federal do Tridngulo Mineiro, Uberaba - MG -
Brasil; 2. Universidade Federal do Triangulo Mineiro, Uberaba
- MG - Brasil.

INTRODUCAO: Cada vez mais ouvir a voz do cliente
tém se tornado uma excelente estratégia de melhoria continua.
Adultos hospitalizados recebem multiplas pungdes venosas peri-
féricas (PVP) e varios fatores como obesidade, cor da pele, tempo
de internagdo, tipo de medicamento e ainda histéria de PVP
Dificil (PVPD) podem influenciar no sucesso do procedimento.
Considerando que nos servigos de satide, ouvir a experiéncia do
paciente é um diferencial que contribui para melhoria do processo
de trabalho e principalmente, para a deciséo clinica do enfermeiro
em procedimento que gera dor, desconforto e inseguranga. OB-
JETIVO: Avaliar a associagdo do histérico de PVPD e o sucesso
na primeira tentativa de pungdo. METODOS: Trata-se de analise
secundaria, descritiva, quantitativa de um estudo observacional
com 235 adultos, realizado em um hospital ptblico, entre fevereiro
e setembro de 2018. A pesquisa foi realizada em duas etapas: na
primeira, os pesquisadores aplicaram um instrumento semiestru-
turado, com variaveis clinicas do participante, como o histérico
de PVPD; na segunda, os mesmos observaram a realizagao do
procedimento até a confirmagéo de refluxo de sangue e sucesso no
procedimento. Os dados foram duplamente digitados na planilha
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Excel e, posteriormente, foram exportados e analisados, por meio
da estatistica descritiva e inferencial, pelo software IBM SPSS,
com significAncia estatistica de 95%. RESULTADOS: Foram
observados 235 PVP; deste total, 41,5% (N=22) responderam ter
histérico de PVPD e ndo tiveram sucesso na primeira tentativa
de pungio; por outro lado, outros 46 (25,4%) responderam que
ndo tinha histérico de PVPD e houve sucesso na pun¢ao. Houve
associa¢do no histérico de PVPD e sucesso na primeira tentativa
(<0,001) e adultos com histérico de PVPD tiveram quatro vezes
mais chances de ndo ter sucesso no procedimento (odds ratio
4,13 (IC=2,17 - 7,84). CONCLUSAO: Os resultados apontaram
que hé influéncia na resposta do paciente acerca do histérico da
PVPD e o sucesso no procedimento A enfermagem por realizar o
primeiro contato com o paciente e ainda, por realizar diariamente
PVP deve os fatores que dificulta a pungdo. Ouvir a voz do cliente
e observar caracteristicas clinicas pode contribuir para a sele¢ao
de uma tecnologia para a selecio da veia nestas situagdes e ainda,
promover melhoria nos indicadores de satisfacdo da assisténcia de
enfermagem.

MIOCARDITE COMO CONSEQUENCIA DE
INFECCAO PELO VIRUS HIN1

Cristiane Cavalca Silva Amorim; Rafael de Almeida Ome-
na; Matheus Véras Teixeira; Luiz Teixeira Mota.
Cesmac, Maceio - AL - Brasil.

INTRODUGAO: O virus HINI é um dos principais sub-
tipos da influenza A que circulam ativamente na populagao. No
Brasil, inicialmente, houve surtos por esse virus nos anos de 2009
€ 2010, o que fez com fossem publicados pelo Ministério da Saude
(MS) protocolos para promover a prevengdo e monitoramento
dos casos de influenza. De janeiro a maio de 2016 novos surtos
gerados por esse subtipo viral causaram o 6bito de 764 pessoas no
pais. Em 2019, até a semana epidemioldgica 32, foram notificados
cerca de 388 casos de morte pelo virus como consequéncia de uma
Sindrome Respiratoria Aguda Grave. Até 28 de maio desse ano
foram vacinadas 35,6 milhoes de pessoas, restando 18,8 milhoes
a serem vacinadas, segundo o Ministério da Saude, nimero con-
siderado baixo para o total esperado. Atualmente, acredita-se que
esse virus possa acometer o miocdrdio, inflamando-o devido aum
tropismo pelas fibras musculares do coragdo. A Miocardite, infla-
magao decorrente da infiltragdo de leucécitos seguida por fibrose
e necrose no musculos cardiacos, na sua forma fulminante, ¢é
uma doenga de inicio stibito que se manifesta apds sintomas gri-
pais inespecificos e que pode evoluir com insuficiéncia cardiaca,
choque cardiogénico e arritmias graves. Em criangas essa doenga
possui um diagnéstico dificil e com apresentagdo inicial composta
por sinais e sintomas diversos, além de poder estar associada com
outras comorbidades, como insuficiéncia respiratéria e doengas
gastrintestinais. De acordo com os critérios para essa doenga, exis-
tia em 2008 uma prevaléncia em torno de 0 a 11% para infecgao do
miocérdio pelo virus influenza, e que o subtipo HINI se mostrou
como um grande agente causador dessa doenga. OBJETIVO:
Estabelecer a relagdo da infecgdo pelo virus HIN1 como agente
etiologico da miocardite e demonstrar a importancia da preven-
¢do para esse virus o que evitaria o desenvolvimento dessa doenga.
METODOLOGIA: O presente trabalho trata-se de uma revisao
sistematica de literatura, em q foram analisados artigos presentes
nas bases de dados pubmed e scielo através dos descritores (Myo-
carditis)) OR (Miocardite) AND ((Influenzae) OR (HIN1)) e feita
uma associa¢do com os boletins epidemioldgicos para o virus in-
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fluenza, dando énfase no subtipo HIN1 do tipo A. CONCLUSAO:
Através do presente estudo, foi observada a real importincia da
prevengdo do virus HINI, pois 0 mesmo acarreta complicagdes
graves ao ser humano, como é o caso da miocardite. Dessa forma,
¢é necessario um maior incentivo as campanhas de vacinagio além
da ampliar a uniformidade de distribuigdo dos estoques de vacina
para cada estado brasileiro afim evitar maiores danos a populagao.
PALAVRAS-CHAVE: miocardite; virus da influenza A subtipo
HINTI; infecgdo das vias dereas superiores.

MORTALIDADE INFANTIL:
CONCEITOS E METAS. A REALIDADE
DA REGIAO DE ABRANGENCIA DA
SUPERINTENDENCIA REGIONAL DE
SAUDE DE GOVERNADOR VALADARES
(SRS GV)

Jodo Pedro Faria Pereira; André de Tassis Cabral Fernan-
des; Erick Corbelli Raulino; Isadora Souza Ferraz de Melo;
Jackson Douglas Maia Soares; Juliana Moreira de Queiroz;
Luana Miguez Albuquerque Silva; Priscila Cupertino Balbi-
no; Victoria Coelho Mathis; Lizaro Azevedo Leite; Romulo
Batista Gusmdo.

Universidade Vale do Rio Doce, Governador Valadares - MG -
Brasil.

INTRODUGAO: A Taxa de Mortalidade Infantil (TMI) é
um indicador vital das condigdes de saude, expressando deter-
minantes bioldgicos e socioecondmicos das populagdes. Visando
reduzi-la, a Organizagio das Nagdes Unidas (ONU) desenvolveu
as Metas do Milénio, trabalhadas em ambito nacional, estadual e
regional por meio de programas. OBJETIVO: Identificar e ana-
lisar o desempenho do territério da SRS-GV diante das metas de
redugio da MI. METODOLOGIA: Levantamento bibliografico
orientado aos conceitos vinculados a MI, associada a analise de
bancos de dados - Sistema de Informagado de Mortalidade (SIM) e
Sistema de Informagdo de Nascidos Vivos (SINASC), no periodo
de 2014-2018. RESULTADOS: A MI compreende a soma dos
6bitos ocorridos nos periodos neonatal precoce (0-6 dias), tardio
(7-27 dias) e pos-natal (28 dias acima). A TMI é captada pelo
nimero de criangas que morreram antes de completar 1 ano de
vida a cada mil criangas nascidas vivas em 1 ano. A ONU propds
como meta do milénio redugio 2/3 da MI, alcangada pelo Brasil e
por MG nos anos de 2010 e 2012 respectivamente. Mas diferengas
regionais sdo observadas e ndo representam a média dos territo-
rios mencionados. A drea de abrangéncia da SRS-GV, formada
por 51 municipios em 4 regides de satde, apresentou variagdo de
12,3 para 15 no periodo avaliado - acima da média do Brasil e
de MG. Chama atengéo a diversidade de programas desenvolvidos
pelo Ministério da Satde para impactar a qualidade de vida de
gestantes e criangas. CONCLUSAO: Na abrangéncia da SRS GV,
programas nacionais nao foram suficientes a melhoria de desem-
penho da TMI, sendo necessario avaliar graus de implantagdo, e
os desafios para definir estratégias de otimizagao, com intuito de
cumprir as metas na regido e ampliar a efetividade das politicas.

MORTALIDADE NA COINFECCAO
TUBERCULOSE E VIRUS DA
IMUNODEFICIENCIA HUMANA NA
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ERA DA DOSE FIXA COMBINADA

E DO INIBIDOR DE INTEGRASE
DOLUTEGRAVIR EM UM CENTRO DE
REFERENCIA DO SUDESTE BRASILEIRO

Dirce Inés da Silva'; Sarah Beatriz da Silva’; Wania da Silva
Carvalho®.

1. Fundagdo Hospitalar do Estado de Minas Gerais/ Hospital
Eduardo de Menezes, Belo Horizonte - MG - Brasil; 2. Univer-
sidade Federal de Minas Gerais/ Faculdade de Farmécia, Belo
Horizonte - MG - Brasil; 3. Universidade Federal de Minas
Gerais/ Faculdade de Medicina, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A carga global crescente da tuberculose
(TB) esta ligada a infeccdo pelo Virus da Imunodeficiéncia Hu-
mana (HIV). Intervengdes de saude publica destinadas a reduzir
as taxas de incidéncia de TB incluem a estratégia da Organizagdo
Mundial de Saude (OMS) de intensificar busca de casos, terapia
preventiva com isoniazida e controle de infec¢des, bem como
terapia antirretroviral de larga escala para pessoas que vivem com
HIV (PVHIV). OBJETIVO: O objetivo deste estudo é mensurar
a taxa de mortalidade relacionada a associagdo TB em PVHIV em
terapia antirretroviral combinada na era da dose fixa combinada
(DFC) e do inibidor de integrase (INI) dolutegravir (DG). MA-
TERIAIS E METODOS: estudo de coorte retrospectivo utilizou
os dados obtidos de registros de sistemas de informagao de 2015 a
2018. RESULTADOS: A taxa de mortalidade foi de 19,9%., sendo
que 38% dos Gbitos ocorreram na primeira semana . No periodo
de 2015 a 2018 foram detectados 251 casos da associagdo TB/HIV
e 50 6bitos. A maioria eram homens, (76,1%) com idade mediana
de 38 anos. A forma de TB predominante foi a pulmonar 48,6%,
seguida da forma extrapulmonar, 34,3%. 60,6% a primeira doenga
a ser diagnosticada foi o HIV, 66,1% apresentaram carga contagem
delinfécitos T CD4+ abaixo de 200 células/mm3; 80,9% com carga
viral detectavel. Com relagdo a utilizagdo da terapia antirretroviral
(TARV), 92,4% estavam em uso e 90% utilizaram os medicamen-
tos antituberculose. CONCLUSAO: Os resultados encontrados
neste estudo indicam que mesmo com a incorporagao no contexto
brasileiro da dose fixa combinada e do inibidor de integrase Do-
lutegravir ainda persiste alta a taxa de mortalidade relacionada a
coinfecgiao TB/HIV. Sendo emergente estudos para abordando da
sobrevida e dos preditores associados a mortalidade como : idade,
contagem de linfocitos CD4+, carga viral, toxicidade da TARV e
dos medicamentos antituberculose.

MORTALIDADE PERINATAL POR SIFILIS
CONGENITA: PERFIL EPIQEMIOL()GICO
EM UM HOSPITAL REFERENCIA DE
BELO HORIZONTE/MG

Aline Wallma Campos Gontijo'; Camila Pacheco Silveira
Martins da Mata? Aparecida da Conceigdo de Freitas’; Glei-
ciane Marcelina da Silva Teixeira’; Lilian Kelen de Aguiar’;
Luciene Dornelas Rocha Gomes?; Debora de Vasconcelos?;
Laura Rodrigues Vieira’; Magda Carla de Oliveira Souza

e Silva’; Edna Marilea Meireles Leite’; Simony da Silva
Gongalves’; Marco Aurélio Fagundes Angelo’ Livia Fernan-
des Manoel’; Brenda Richelle de Oliveira®; Vitoria Ariane de
Paula Jesus>.

1. Ufmg, Belo Horizonte - MG - Brasil; 2. Hrtn, Belo Horizonte
- MG - Brasil.




Il CONGRESSO MINEIRO 2
DE EPIDEMIOLOGIA, PREVENCAO

30
Novembro/2019 E CONTROLE DE INFECCOES

e WA 1 A AN AL

Ouro Minos Polace Hotol
Belo Horizonte - CONGRESSO MINEIRO

ISSN 2316-5324 | Ano VI . Volume 8 . Suplemento1 . 2019

RESUMOS

A sifilis caracteriza-se como uma doenca sexualmente
transmissivel que afeta a vida da mulher e do feto pela capacidade
da bactéria de atravessar a barreira transplacentdria infectando o
feto. A sifilis congénita (SC)é causa de grande morbidade na vida
intra-uterina, levando a desfechos negativos da gestagiao em mais
de 50,0% dos casos, tais como, aborto, nati e neomortalidade e
complicagdes precoces e tardias nos nascidos vivos, prematurida-
de e baixo peso. Considerando este agravo como um importante
problema de saude publica, este trabalho objetivou avaliar a taxa
de mortalidade da sifilis congénita em um hospital publico de
grande porte no estado de Minas Gerais e comparar com o perfil
epidemiologico dos dados do NOTISUS.Para tanto, foi realizado
um estudo descritivo retrospectivo, de abordagem quantitativa,
tendo por base os dados coletados pela Comissdo de Controle de
Infecgdes relacionadas a assisténcia a saide (CCIH) e dados do
ministério da Satude disponibilizados pelo DATASUS, no periodo
de 2013 a 2017. A partir da analise dos dados estaduais, municipais
e do Hospital Risoleta Tolentino Neves (HRTN) observou um
aumento de até 3X na incidéncia de casos da SC, sendo notificados
642 no ano de 2013 em comparagio a 2017 onde foi descrito 1813
casos no estado de MG.Analisando o periodo de cinco anos, a capi-
tal notificou 20,9% de todos os casos do estado de MG, e, o HRTN
apresentou notificagdes referentes a 23% do valor correspondente
a Belo Horizonte. O percentual de aborto e natimortos por SC
em MG passou de 6,6% em 2013 para 7,8% em 2017, tendo como
meédia deste periodo 6%, demonstrando varia¢do da mortalidade
congénita causada por sifilis durante estes cinco anos. Em Belo
Horizonte, os abortos e natimortos devido a sifilis apresentaram
a média de 8,72%, aumentando de 9,2% em 2013 para 13,2% em
2017.No HRTN os abortos e natimortos por SC corresponderam a
10,5% dos casos, contudo houve queda na mortalidade, sendo que
em 2013 esta correspondia a 21,2% dos casos notificados e em 2017
reduziu para 8% das notificagdes. Ao analisar os dados, observa-se
uma linearidade crescente do numero de casos de SC tanto a nivel
estadual, quanto municipal e no HRTN, contudo este padrdo ndo
¢ observado nas taxas de mortalidade por este agravo de saude;
sendo que a porcentagem de abortos e natimortos durante esses
cinco anos apresentou variagdes nas trés esferas avaliadas.

MOTIVO DE RETIRADA DO CATETER
VENOSO PERIFERICO EM ADULTOS

Leticia Nunes Torres'; Viviane da Silva Alves Filgueira';
Damiana Aparecida Trindade Monteiro®; Silmara Elaine
Malaguti Toffano’.

1. Universidade Federal do Tridngulo Mineiro, Uberaba - MG -
Brasil; 2. Universidade Federal do Triangulo Mineiro, Uberaba
- MG - Brasil.

INTRODUGAO: Todas as medidas relacionadas ao Cateter
Venoso Periférico (CVP), desde a escolha da veia até a retirada,
quando nao aplicadas, podem comprometer a eficicia da Pun¢ao
Venosa Periférica (PVP) e contribuir para a ocorréncia de com-
plicagdes da PVP e perda do dispositivo. OBJETIVO: Identificar
o motivo de retirada do CVP em adultos em uma unidade de
terapia intensiva coronariana. METODOS: Trata-se de uma
analise secunddria de um estudo observacional, com abordagem
quantitativa. Para a coleta de dados os pesquisadores acompanha-
ram a realizacdo do procedimento e foi utilizado um instrumento
semiestruturado, desenvolvido pelos pesquisadores, contendo
as varidveis clinicas e referente PVP. RESULTADOS: Houve
maior participagdo do sexo feminino (57,9%), com idade > 60
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anos (94,7%), que realizaram procedimento cinecoronariografia
(68,4%), com CVP de calibres menores (20G (19%) e 22G (60%),
respectivamente) no antebrago esquerdo (57,9%). Os principais
motivos de retirada foram: término da terapia infusional (26,3%),
hiperemia (26,3%) e retirada acidental (5,3%). CONCLUSAO:
Mais da metade dos CVP foram retirados no tempo previsto
de infusdo, no entanto, complicagdes locais como hiperemia e
perda acidental foram identificadas. Os dados apontaram que o
seguimento clinico prospectivo e observacional contribuiu para o
mapeamento do processo de trabalho da enfermagem ao identifi-
car lacunas que podem ser mais bem ajustadas a necessidade do
paciente e dos profissionais. Atividades de educa¢do permanente e
registro de dados em satide poderao ser oferecidos ao hospital para
como melhoria e redugio das complicagdes locais relacionadas ao
uso de CVP. Financiamento: GEP/Ebserh Filial Uberaba

MULTIRRESISTENCIA BACTERIANA EM
PACIENTES COM PAVM DECORRENTE
DA TERAPIA EMPIRICA

Luiz Cldudio Gomes Bastos; Rafael de Almeida Omena;
Matheus Véras Teixeira.
Cesmac, Maceio - AL - Brasil.

INTRODUCAO: A pneumonia associada a ventilagio
mecénica (PAVM) é uma inflamagdo do parénquima pulmonar
provocada por um patdgeno de origem hospitalar apds 48 horas
em que o paciente foi submetido a ventilagdo mecénica, no caso no
momento da intubagao orotraqueal e inicio do suporte ventilatério
invasivo na unidade de terapia intensiva (UTI). Além de ampliar o
tempo de internagao e de ventilagdo mecanica, aumentar os custos
e ser um grande preditor de morbidade, a PAVM possui uma alta
taxa de mortalidade. Os fatores que tém contribuido bastante a
grande incidéncia de Obitos dessa condi¢do sdo a auséncia do
diagndstico precoce, resisténcia bacteriana e quando nio hd uma
antibioticoterapia inicial adequada. Outro elemento de extrema
necessidade é a ciéncia do contexto epidemioldgico em que o pa-
ciente estd estabelecido, pois as UTIs sdo epicentro para os riscos
de infecgdes principalmente as que o patégeno apresenta multir-
resisténcia, além das possibilidades terapéuticas disponiveis no
meijo. O consumo excessivo de antibidticos associado ao uso regu-
lar de procedimentos invasivos, grande demanda de pacientes e a
vulnerabilidade especialmente de portadores de doengas cronicas,
elevam os riscos de infec¢do multirresistente. OBJETIVO: Verifi-
car o impacto do tratamento empirico da pneumonia associada a
ventilagdo mecanica no desenvolvimento de multirresisténcia bac-
teriana. METODOS: Trata-se de uma revisao sistemética, os quais
foram incluidos no estudo os artigos no intervalo de tempo de 1°
de janeiro de 2004 a 31 de julho de 2019, que abordam métodos
de diagnostico, prevengdo e tratamento da pneumonia associada
a ventilagdo mecanica e o impacto da multirresisténcia bacteriana
na morbimortalidade dos pacientes e possiveis precaugdes e con-
dutas para esses casos. CONCLUSAO: O incremento da utilizacio
de culturas quantitativas é importante para uma maior especifici-
dade de tratamento. Além disso, a prevengao se demonstra uma
atitude fundamental para evitar maiores complicagées, portanto a
maior implementagio de estratégias de profilaxia, como por exemplo
alavagem de maos, se mostra bastante eficaz. A multirresisténcia bac-
teriana nao tem nenhum efeito na morbidade, mas esta diretamente
ligada a maior mortalidade dos pacientes. PALAVRAS-CHAVE:
Pneumonia associada a ventilagdio mecénica, broncopneumonia,
resisténcia microbiana a medicamentos.
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NEUROTUBERCULOSE E
NEUROCRYPTOCOCOSE COM
MANIFESTACAO CONCOMITANTE DE
INFECCAO OPORTUNISTA RELACIONADA
AO HIV - RELATO DE CASO

Thiago Piterman Martins; Rodrigo Bertoloti Catizani; Her-
bert José Fernandes; Cristina Maria Miranda Bello; Carlos
Eduardo Zotin Lopes; Izabela Resende e Costa; Luciana Mo-
reira Soares; Paula Silva Cerceau; Pedro Henrique Emygdio;
Lucas Eduardo Santos Fonseca.

Faculdade de Medicina de Barbacena, Barbacena - MG - Brasil.

INTRODUCAO: Infecgdes oportunistas sdo a maior
causa de mortalidade em pacientes vivendo com HIV. A despeito
da terapia antirretroviral (TARV) de alta poténcia ter reduzido
drasticamente a incidéncia dessas infecgdes oportunistas, o
acometimento do sistema nervoso central (SNC) ainda é uma
das manifestagoes de maior impacto na qualidade de vida dessas
pessoas. Meningite tuberculosa associada ao HIV pode ter mor-
talidade que excede 50%, 0 mesmo evidenciado no acometimento
neurolégico pela cryptococose. OBJETIVO: Descrever relato de
caso de um paciente com infec¢do pelo HIV com acometimento
neurolégico tanto pela tuberculose, quanto pela cryptococose.
MATERIAIS E METODOS: Relato de caso de paciente em
acompanhamento no ambulatério de infectologia da Prefeitura
Municipal de Barbacena-MG. Anuéncia do paciente em participar
do estudo através de assinatura de termo de consentimento livre
e esclarecido. RELATO DE CASO: J.A.M.S.E., masculino, 53
anos, hipertenso, compareceu ao setor de infectologia do centro
de especialidades médicas (CEM) de Barbacena, MG com relato
de que ha sete meses de quadro consuptivo e febre didria ha 2
meses. Relato de diagndstico de infec¢do pelo HIV hd 1 semana,
sem acompanhamento especializado. Exames complementares
evidenciaram TC de torax com imagem de caverna e vidro fos-
co. Ao exame, estdvel hemodinamicamente, porém com esfor¢o
respiratorio e sinais de hipoxemia. Encaminhado para internagao
hospitalar para tratamento de pneumocistose com sulfametoxa-
zol com trimetropim, evoluindo com melhora clinica. Iniciado
TARV com Tenofovir, Lamivudina e Dolutegravir, status imune:
CD4=13 células /mm3. Ap6s 01 més do inicio da TARYV, evoluiu
com febre didria, associado a cefaleia, confusdo mental, perda da
acuidade visual e vomitos. Reinternagao hospitalar com suspeita
de meningoencefalite, realizado TC de cranio sem alteragdes e
apds pungdo lombar, evidenciado liquor com hipoglicorraquia e
hiperproteinorraquia. Iniciado tratamento empirico pra neurotu-
berculose empiricamente com melhora clinica. Paciente recebeu
alta hospitalar e ap6s 01 més retornou ao ambulatdrio com piora
dos sintomas neuroldgicos, sendo reencaminhado para internagdo
hospitalar na qual evoluiu com rebaixamento de sensorio, intu-
bagdo orotraqueal e internagdo em unidade de terapia intensiva.
Novo exame do liquor identificou presenga de Cryptococcus sp.
Iniciado entdo tratamento com Anfotericina B + Fluconazol com
melhora do quadro. Permaneceu internado por mais 01 més. Atu-
almente segue em acompanhamento ambulatorial, sem sequelas,
em uso de TARYV, consolidagdo de tratamento de neurotuberculose
e neurocrytococose e recuperagio imune. CONCLUSAO: Infec-
¢des oportunistas no SNC geralmente séo fatais ou debilitantes. O
pronto reconhecimento e tratamento precoce, aliado a TARV sdo
fatores preponderantes para melhor evolugdo do paciente. Neste
relato de caso descrevemos a evolugdo de um paciente com trata-
mento adequado de infec¢des oportunistas de alta mortalidade.
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NOTIFICACOES VOLUNTARIAS EM
HOSPITAIS PUBLICOS UNIVERSITARIOS
SOBRE INFEC(;AO RELACIONADA

A ASSISTENCIA A SAUDE EM
NEONATOLOGIA

Modrcia Amaral Dal Sasso'; Lorena Bezerra Carvalho'; Leili
Mara Cunha Mateus da Cunha'; Bruna Mafra Guedes';
Tamela Beatriz Matinada da Silva'; Helaine Carneiro Capu-
cho’; Anna Paula Bise Viegas®; Grasiela Piuvezam*; Rosana
Reis Nothen'.

1. Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares - Ebserh, Brasilia
- DF - Brasil; 2. Universidade de Brasilia - Unb, Brasilia - DF -
Brasil; 3. Secretdria de Satde do Distrito Federal, Brasilia - DF

- Brasil; 4. Universidade Federal do Rio Grande do Norte -Ufrn,
Natal - RN - Brasil.

INTRODUGCAO: A seguranga do paciente é um problema
global de saude publica. O desafio de todos que compdem os sis-
temas de sadide é reduzir danos (eventos adversos - EA) evitaveis,
como as infec¢des relacionadas a assisténcia a saude (IRAS). Uma
importante fonte de informagdes sobre o problema sdo notifica-
¢oes voluntarias, que se constituem como ferramenta relevante
para a gestdao. OBJETIVO: Caracterizar as IRAS em neonatologia
notificadas por meio de software proprio de uma empresa puiblica
brasileira. MATERIAL E METODOS: Trata-se de um estudo
descritivo, retrospectivo, quantitativo, que analisou notificagoes
de IRAS em neonatologia, registradas em um software préprio, re-
alizadas por nove hospitais ptiblicos universitarios brasileiros. Os
critérios de inclusdo foram notificagdes de IRAS em neonatologia,
registradas entre 01 de setembro de 2018 e 31 de agosto de 2019.
Os critérios de exclusdo foram IRAS em pacientes com mais de 28
dias de vida, registradas em periodos distintos do especificado e
notificagdes em duplicidade. RESULTADOS: Das 3399 notifica-
¢oes de IRAS registradas no software no periodo estabelecido, 314
(9,2%) foram de IRAS em neonatologia. Dessas, 120 (38,2%) foram
classificadas como infecgdo precoce (<48 horas) e 194 (61,8%)
tardia (>48 horas), ou seja, a maior parte teve origem hospitalar.
Quanto as consequéncias dos danos, 13 (4,1%) foram classificados
como ndo graves, 283 (90,1%) levaram a ou prolongaram a hos-
pitalizagdo, 4 (1,3%) causaram incapacidade tempordria, 4 (1,3%)
incapacidade persistente e 10 casos (3,2%) de Obitos. Quanto a
topografia principal: 112 casos (35,7%) de infec¢do primaria de
corrente sanguinea (IPCS) clinica - sepse clinica, 99 (31,6%) de
IPCS laboratorial, 36 (11,5%) de infec¢do do trato respiratorio, 19
(6,0 %) de conjuntivite, 13 (4,1%) de infec¢do do sistema nervoso
central, 11 (3,5%) de infecgdo do sistema gastrointestinal, 9 (2,9%)
de infecgdo do trato urinario, 4 (1,3%) de sitio cirtrgico e 11
(3,5%) de outras topografias. Foram relacionados como principais
fatores que possam ter contribuido para os EA: comportamento
ou desempenho dos profissionais, cultura organizacional, doenga
do paciente e infraestrutura, nesta ordem. Dentre as principais
recomendagbes para prevengdo de novos casos destacaram-se as
campanhas sobre higiene das maos, o controle de antimicrobianos
e a vigilancia de pacientes colonizados e/ou infectados. Quanto a
fungdo/formagdo dos profissionais que notificaram, 215 (68,5%)
eram enfermeiros, 97 (30,9%) profissionais de nivel médio/técnico,
1 (0,3%) médico docente e 1 (0,3%) médico residente. CONCLU-
SAO: O estudo estd de acordo com a literatura sobre vigilancias de
IRAS neonatais, nos quais ha predominéncia de notificagoes sobre
IPCS. As consequéncias do evento corroboram com a relagao
entre a ocorréncia de IRAS e o aumento dos custos hospitalares.
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As intervengdes para evitar os eventos devem, portanto, serem in-
tensificadas nos hospitais estudados, especialmente para mudanga
de cultura.

0 PAPEL DA EDUCAGAO PERMANENTE
NO APOIO A CONSTRUCAO COLETIVA
DE PROTOCOLO MULTIPROFISSIONAL
GERENCIADO DE SEPSE.

Paola Lefcadito Alvares'; Fernanda Maria de Miranda';
Larissa Franco Lui'; Rafael Luis Bressani Lino% Esmaril-
da Lopes de Felipe Verderio’; Edmilson Carlos Lourengo’;
Janete Akamine’.

Unimed Sao Carlos, Sao Carlos - SP - Brasil; 2. Unimed Sao
Carlos, Sao Carlos - SP - Brasil.

INTRODUGAO: A sepse é um conjunto de manifestagdes
graves em todo o organismo produzidas por uma infecgdo e a
necessidade de pronto reconhecimento e tratamento precoce re-
presentam um amplo desafio para todos os profissionais de saude.
Para tanto, agdes institucionais padronizadas como documentos
de referéncia e treinamento sdo necessarias para apoiar a pratica
profissional. A educagdo corporativa objetiva aprendizagem
continua dos trabalhadores vinculada aos objetivos estratégicos
organizacionais. Estes servi¢os promovem tanto agdes de educa-
¢do continuada, ou seja, todas aquelas subsequentes a formagao
profissional inicial (treinamentos, capacitagdes técnicas, entre
outros), quanto agdes ancoradas no referencial da educagdo
permanente (EP), que promovem a aprendizagem a partir da
reflexdo critica sobre a realidade de trabalho. OBJETIVO: Refletir
sobre o papel do servico de EP no apoio a construgio coletiva de
protocolo multidisciplinar gerenciado de sepse. MATERIAL E
METODOS: Estudo qualitativo de relato de experiéncia. O local
de estudo foi um hospital privado do interior do Estado de Sao
Paulo. Desta forma, refletiu as experiéncias do contexto pratico
de trabalho e embasou-se eticamente na Resolugdo CNS 510/2016.
RESULTADOS: O hospital possuia um protocolo nao gerencia-
do de sepse criado em outubro de 2017, padronizando condutas
para o diagnostico e tratamento. A demanda de um protocolo
gerenciado multiprofissional surgiu para assegurar a qualidade e
seguranga do paciente. Por se tratar de uma proposta intersetorial
e multiprofissional foram envolvidas as unidades assistenciais de
Internagao Clinico Cirurgica, Pronto Atendimento, Unidade de
Terapia Intensiva Adulta e Neonatal, Centro Cirtrgico e setores
de apoio, como a Farmacia Hospitalar, Servigo de Fisioterapia,
Laboratorio, etc. A participagdao da EP, como setor de apoio, foi
solicitada em janeiro de 2018 devido a exigéncia de treinamento.
O processo de construgio coletiva levou aproximadamente quatro
meses. Foram observadas como estratégias: estudo individual
e em grupo, reunides presenciais de alinhamento e consenso do
documento via e-mail. Destaca-se o fato de que embora o matri-
ciamento fosse pressuposto deste processo, foi desafiador manter a
perspectiva multiprofissional e interunidades, o didlogo, a gestdo
de conflitos e adaptagdo das evidéncias cientificas a realidade
Institucional. A proximidade do Servigo de EP aos desafios dos
processos de trabalho das outras unidades envolvidas, oriundas
das demandas e devolutivas das agdes educativas, contribuiu para
atenuar os desafios elencados acima. Além disso, seu envolvimen-
to permitiu o planejamento de agdes de educagdo subsequentes
com maior direcionamento. CONCLUSAO: O cariter apoiador
e transversal da EP foi visto como facilitador, sendo considerado
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importante para o sucesso da construgao coletiva deste protocolo
multiprofissional. PALAVRAS-CHAVE: educagdo permanente,
educagdo continuada, equipe multiprofissional, sepse, hospital.

ORQUITE BACILAR: UM RELATO DE
CASO

Thais Alves Mota Ridan Souza; Ursula Caroline Nunes
Batista; Josimara Araujo Liberato; Izabela Voieta da Silva

Teixeira; Raquel Carmo Aratijo; Raissa Rates de Oliveira.
Centro Universitario de Belo Horizonte, Belo Horizonte - MG
- Brasil.

INTRODUGAO: A tuberculose (TB) é uma doenga infecto-
contagiosa que afeta prioritariamente os pulmdes, ainda que possa
acometer outros rgaos e/ou sistemas. As formas extrapulmonares
da tuberculose, embora nao representem fatores de risco no que
diz respeito a transmissio da doenga, ganham cada vez mais
destaque diante do aumento da sua incidéncia. No Brasil, segun-
do o Ministério da Satde, foram notificados 93.288 casos de TB
extrapulmonar em 2018, dos quais 306 sdo do tipo geniturindrio,
sendo o tipo testicular menos comum. A manifestagdo genituri-
naria caracteriza uma forma grave de TB, devido a dificuldade
de diagndstico, que em geral ocorre tardiamente. A TB testicular
decorre principalmente do epididimo, por extensdo retrograda
da infecgdo, ou propagagdo hematogénica. Os homens com idade
entre 20 e 50 anos, sexualmente ativos, sdo os mais acometidos
e, geralmente, tém como queixas dor e aumento testicular. OB-
JETIVO: Apresentar um relato de caso ocorrido em um hospital
de Belo Horizonte sobre manifestagdo testicular da tuberculose,
além de elucidar a dificuldade e importancia do diagnostico dessa
patologia. MATERIAL E METODOS: Este trabalho foi elaborado
com base na literatura consultada nos bancos de dados do SCIELO,
PUBMED e BIREME e em um relato de caso. O caso em questdo
trata-se de um paciente de 37 anos que apresentou dor escrotal de
carater intermitente durante 5 anos, associada a perda ponderal
e dor durante ejaculagdo. Realizou antibioticoterapia de amplo
espectro, sem resposta clinica. Apds a avaliagiao de um urologista,
suspeitou-se de TB, devido ao aumento do epididimo esquerdo e
o canal deferente em contas de cordio. O paciente realizou, entéo,
US escrotal e prova tuberculinica, cujo resultado foi reator forte de
18 mm. Foi admitido no dia 24/06/2019 em um hospital de Belo
Horizonte, para extensdo propedéutica, em tratamento prévio
com Rifampicina e Isoniazida. Durante a internagdo, o paciente
evoluiu com melhora dos sintomas e desaparecimento progres-
sivo dos ndédulos na bolsa escrotal. Resultados: Pacientes com
epididimite ou prostatite, histéria prévia de TB, devem ser sub-
metidos a investigagdo para orquite bacilar. A ecografia testicular
¢ atualmente a melhor técnica para a visualizagdo e orientagao
diagnostica das lesoes testiculares. Os doentes com orquite bacilar
tém habitualmente uma boa resposta a terapéutica antibacilar
com esquema habitual (isoniazida, rifampicina, pirazinamida e
etambutol - 2HRZE + 4HR) de 6 meses de duragdo, no entanto
em algumas situagdes pode ser necessdria intervengéo cirdrgica.
CONCLUSAO: Diante dos resultados e da literatura, evidencia-se
a importancia da suspeita clinica para o diagndstico da TB testi-
cular devido sua manifestagdo tardia, dos sintomas inespecificos
ou inexistentes e das neoplasias serem as causas mais frequentes
de massa testicular. Ela deve ser considerada nos diagndsticos
diferenciais de todo paciente com sintomas urindrios cronicos,
dor e aumento escrotal.
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O TRATAMENTO DO HELICOBACTER
PYLORI NO BRASIL: DO CONSENSO AO
CONSUMO.

Joao Leopoldo Oliveira Araujo’; Jose Andre Ferreira de Cas-
tro% Patricia de Carvalho Mastroianni’.

1. Unesp, Sao Jodao da Boa Vista - SP - Brasil; 2. Ems, Sao Paulo -
SP - Brasil; 3. Unesp, Araraquara - SP - Brasil.

INTRODUGAO: O quarto Consenso Brasileiro sobre in-
fecgao pelo Helicobacter pylori (H. pylori) organizado pelo Nucleo
Brasileiro de Estudos do H. pylori e Microbiota de 2017; recomenda
que o tratamento de primeira linha deve ser feito com amoxicilina
1g + claritromicina 500 mg + omeprazol 20 mg (ou outro IBP -
Inibidor da Bomba de Prétons, por exemplo: pantoprazol 40 mg,
lansoprazol 30 mg, esomeprazol 20 mg); todos os medicamentos
ingeridos a cada 12 horas, durante 14 dias"?. Visando auxiliar a
prescri¢do médica e a adesdo dos pacientes, foram langadas em
nosso pais embalagens comerciais contendo todo o esquema
posoldgico para o tratamento contra a bactéria (para 7, 10 ou 14
dias de tratamento, complementados ou ndo com um IBP)’. OBJE-
TIVO: O presente trabalho tem como objetivo analisar quais sdo
as apresentagdes e as quantidades dispensadas pelas drogarias e
farmdcias do Brasil das embalagens comerciais para o tratamento
do H. pylori no Brasil. METODO: Estudo observacional, des-
critivo e retrospectivo baseado no tipo e nimero de embalagens
comerciais contendo o tratamento de combate ao H. pylori dispen-
sadas pelos estabelecimentos farmacéuticos de todo o territério
nacional durante os tltimos 5 anos no Brasil. RESULTADOS: As
embalagens comerciais contendo os tratamentos de combate ao
H. pylori comercializadas em nosso pais sdo constituidas por dois
antibidticos (amoxicilina e claritromicina ou levofloxacino) e um
IBP (omeprazol ou lansoprazol ou esomeprazol); as embalagens
constituidas pela combinag¢do amoxicilina + claritromicina +
lansoprazol sao as mais dispensadas no pais durante os ultimos
5 anos (entre 50 e 60% do total); ja a combinagdo amoxicilina +
claritromicina + esomeprazol foi a que mais cresceu neste periodo
(de 2 para 26% do total). Quando analisado o tempo de tratamento
contemplado em cada embalagem comercial para tratamento do
H. pylori, 83,6% sio para 07 dias de tratamento. CONCLUSOES:
As embalagens comerciais contendo o tratamento de combate do
H. pylori dispensadas em nosso pais nos ultimos anos coincidem
com as recomendagdes propostas pelo quarto Consenso Brasileiro
sobre infecgdo pelo Helicobacter pylori de 2017 quanto a sua cons-
tituigdo, entretanto, diferem-se ao tempo de tratamento, sendo
prioritdriamente prescritas embalagens para 07 dias.

0 USO DA TERAPIA FOTODINAMICA
NO TRATAMENTO DE PORTADORES DO
PAPILOMAVIRUS HUMANO

Cristiane Marcos Soares Dias Ferreira'; Kayan Felipe de
Oliveira Andrade’; Rayane da Silva Silveira.

1. Ufjf, Juiz de Fora - MG - Brasil; 2. Faculdade de Ciéncias
Médicas e da Saude de Juiz de Fora (Suprema), Juiz de Fora -
MG - Brasil.

INTRODUGAO: O papilomavirus humano (HPV) é um
virus DNA que apresenta tropismo por células epiteliais, causando
a diminuigdo dos niveis de expressao do miR-34a e HBGBI nessas
células. O miR-34a é um supressor tumoral que inibi a progressao
de diferentes tumores e a HMGBI ¢ vital para a regulagdo da
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imunidade antitumoral. A fim de promover a eliminagao de lesdes
cervicais pré-malignas em pacientes com infecgao por HPV, existe
a terapia fotodindmica, a qual envolve uma aplicagdo topica ou
injetavel de uma droga fotossensibilizante, que ao ser exposta a um
comprimento de onda especifica de luz atua matando as células
cancerigenas. O agente usado nessa fototerapia é conhecido como
acido delta-aminolevulinico (5-ALA). OBJETIVOS: Investigar,
por meio de uma revisdo sistematica, o uso da fototerapia no tra-
tamento de pacientes com o HPV. METODO: Foram analisados
estudos publicados nos tltimos 5 anos, tendo como referéncia a
base de dados Medline via Pubmed, sendo utilizado na construgao
da frase de pesquisa o DECs e 0 MeSH. Os descritores encontrados
foram: Papilomavirus humano, fototerapia. Foram estabelecidos
os seguintes critérios de inclusdo: ensaios clinicos controlados e
randomizados (ECCR), na lingua inglesa. Como critério de ex-
clusdo: intervengdes pouco claras, mal descritas ou inadequadas
e na forma de resumos. RESULTADOS: Foram encontrados 3
estudos em que ao todo participaram 57 pacientes com HPV, e
apos a leitura desses, eles foram selecionados para o escopo desta
revisio. Os ECCR mostraram que a terapia fotodindmica com
acido 5-aminolevulinico (ALA-TFD) possui a capacidade de inibir
a proliferagio das células positivas para HPV e aumentar as taxas
de apoptose. Isso ocorre pelo fato que, em células positivas para
HPV, a ALA-TFD promove a regulagio do miR-34a para conter o
avango do nimero de células cancerigenas, além de elevar signifi-
cativamente aHMGBI, demonstrando um aumento da atuagdo do
sistema imune contra o HPV. CONCLUSAO: A ALA-TFD com
uma concentragdo de 6% de 5-ALA mostrou-se eficaz na elimi-
nag¢do do HPV por atuar no aumento da expressao de miR-34a e
da HMGBI.

0 USO DE MIDIAS DIGITAIS PARA
A ADESAO DA EQUIPE MEDICA A
IMPLEMENTAGAO DE PROTOCOLO
GERENCIADO DE SEPSE

Paola Lefcadito Alvares'; Fernanda Maria de Miranda';
Larissa Franco Lui'; Rafael Luis Bressani Lino% Marcus Vi-
nicius Franzin Bizzarro’; Wilder Ronaldo Trevelin’; Daniel
Roberto Vanzo Gomes? Silvia Falco Alliprandini%; Paulo Ro-
berto Motta’; Esmarilda Lopes de Felipe Verderio’; Edmilson
Carlos Lourengo® Janete Akamine?.

1. Unimed Sao Carlos, Sdo Carlos - SP - Brasil; 2. Unimed Sao
Carlos, Sao Carlos - SP - Brasil.

INTRODUGAO: A sepse é uma disfungio organica grave
que tem grande relevancia na atengio hospitalar. E sabido que
para seu combate hd necessidade de agrupar recursos distintos
como equipamentos sofisticados, medicamentos especificos e
recursos humanos capacitados para o atendimento de qualidade
a este paciente complexo. As midias digitais sdo consideradas
facilitadoras de aprendizagem e compartilhamento de conheci-
mento. Seu uso para a educagiao médica, mesmo que fomentando
a capacitagdo informal, é uma tendéncia. OBJETIVO: Relatar a
experiéncia do uso de midias digitais para melhor adesdo ao pro-
tocolo multiprofissional gerenciado de sepse para equipe médica.
MATERIAL E METODOS: Trata-se de um estudo qualitativo de
relato de experiéncia. O local de estudo foi um hospital privado
do interior do Estado de Sdo Paulo. Desta forma, refletiu as ex-
periéncias a partir do contexto pratico de trabalho e embasou-se
eticamente na Resolugdo CNS 510/2016. RESULTADOS: Durante
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o planejamento da agéo, foram eleitas pelo Servigo de Educagdo
Corporativa duas estratégias pedagogicas para a equipe médica:
atividade autoinstrucional a partir de disponibilizagio de mate-
rial Institucional impresso e distribuicdo de folder educativo pela
Coordenagdo Médica. Entretanto, houve baixa adesdo do corpo
clinico em ambas estratégias, sendo que apenas 42% dos médicos
envolvidos nas a¢des firmaram em lista de presenga a participagao.
Assim, buscou-se ampliar o alcance da a¢do disponibilizando os
materiais de apoio (folder educativo e protocolo institucional), por
meio de midias digitais, tanto via comunicagdo formal (e-mail e
sistema eletronico da Qualidade) quanto informal (aplicativo
multiplataforma de mensagens instantaneas). A escolha do uso
de comunicagao informal como uma estratégia complementar ao
treinamento foi cautelosa e apoiada pela Alta Gestdo, pois esta nao
¢ uma pratica na Institui¢do. Também, foi considerado que nao
¢é possivel medir diretamente o seu alcance e sua eficdcia como
atividade educativa. A avaliagdo da a¢do foi indireta através do
follow up de seis meses e um ano apds o marco de implementagdo
do protocolo em setembro de 2018. Nestes momentos, foram iden-
tificados dados positivos de adesdo da equipe médica as diretrizes
estabelecidas para diagnostico e tratamento do paciente vitima
de sepse. CONCLUSAO: A divulgagio nio controlada do docu-
mento atingiu seu objetivo de complementar as agdes educativas
tradicionais, parecendo fomentar a adesdo as orientagdes. Esta
atividade de educagédo informal pressupds que ha aprendizagem
a partir de todas as interagdes entre o individuo e o meio. Esta
experiéncia promoveu a reflexdo dos facilitadores envolvidos para
o incentivo ao uso de estratégias inovadoras, visando a educagdo
médica continuada. PALAVRAS-CHAVE: tecnologia educa-
cional, educagdo permanente, educagdo continuada, hospital,
avaliagdo da educagao.

OZIRES: UM ROBO HUMANOIDE

DE BRINQUEDO TRANSFORMADO

EM PROFESSOR PARA ENSINAR
PROFISSIONAIS DE SAUDE COMO,
QUANDO, E POR QUE HIGIENIZAR AS
MAOS

Braulio Roberto Gongalves Marinho Couto'; Amanda de
Carvalho Machado'; Ana Clara Marques Barbosa'; Bruna
Silva Mendes'; Maria da Gloria Santos Nogueira'; Maria
Luiza Barbosa Peixoto'; Thay Milene Santos Silva’ Dr.
Mario Vandrecicc’; Dra. Erika Correa Vandrecic®.

1. Unibh, Belo Horizonte - MG - Brasil; 2. Biocor Instituto, Belo
Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: Durante muitos anos, entre estudos e
observagdes, sempre fizemos uma pergunta: porque as pessoas
ndo higienizam as méaos? Uma das respostas foi que, higienizar
as maos é um gesto tao simples, sem qualquer tecnologia, que
as pessoas simplesmente nao o fazem. Entdo tivemos a ideia de
colocar um robd em nossa equipe que chamasse a atengao dos pro-
fissionais de saude, incentivando-os a higienizar suas maos. Mas,
como fazer isso se eles sdo caros? Entdo, em 2016, buscando pela
internet, encontramos um rob6 de brinquedo de US$ 200: Mecca-
noid, rob6é humanoide programavel de 1,22m de altura controlado
por voz. OBJETIVOS: a) Como adaptar um robd de brinquedo
para ser um instrumento de treinamento satde e educagao con-
tinuada dos profissionais de saude? b) Qual a eficicia do uso do
robd no treinamento sobre higienizagio das maos? METODOS:
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Demos ao rob6é um nome (Ozires), uma camera espia, sistema de
audio, dispensador de alcool-gel, mini projetor e um propdsito:
o ex-robd de brinquedo tornou-se um professor envolvido em
campanhas de higiene das maos. A fun¢io do mini projetor é per-
mitir apresentagdo de aulas em video, mesmo em locais pequenos.
A ideia basica é que ao invés de levar profissionais de satde para
um auditério o Ozires, acompanhado de profissionais do controle
de infecgbes, realiza apresentagdes curtas com videos de ate trés
minutos. Os temas das aulas envolvem motivagdo e capacitagao,
além de orientagdo sobre os 5 momentos e 0 passo a passo da téc-
nica de higienizagdo das maos. Apresenta relatorios dos dados da
instituigdo sobre infec¢des e taxa de higiene das méos, buscando
impactar e conscientizar os profissionais de satide. Foi criada uma
estratégia multimodal centrada no rob6, com sete frentes de agdo
em paralelo: 1) Aulas em portugués, ministradas pelo robo, acres-
cidas das video aulas e de par6dia musical + 2) Robd de madeira,
em tamanho menor, com alerta sonoro para higiene das maos
afixado em pontos estratégicos do hospital + 3) Imas de geladeira
com estampas do Ozires (presentes para pacientes e profissionais
de saude “lembrando da agdo de higiene de méos!”) + 4) Apli-
cativo para monitoramento de higiene das maos (Hands Clean®)
+ 5) Coleta de dados com nomes dos profissionais e elaboragdo
de relatérios com taxas de adesdo individualizadas (feedback pes-
soal) + 6) Empoderamento do paciente sobre aspectos de higiene
das méos + 7) Uso de alertas sonoro para higiene das maos nas
portas dos quartos de pacientes. RESULTADOS: apos a insergdo
do Ozires, em maio de 2018, a taxa de adesdo a higiene das maos
aumentou de cerca de 23%, entre julho-dezembro/2017, para mais
de 60% apos julho/2018, mantendo-se em niveis mais altos desde
entdo. CONCLUSAO: Conseguimos adaptar um rob6 de brinque-
do como instrumento de treinamento de profissionais de satde,
criando uma nova ferramenta de educagao continuada, um tutor em
forma de robd. A adesdo a higiene das maos aumentou significativa-
mente apds a intervencao, se mantendo de forma sustentavel.

PADRAO DE DISPENSACAO DE
ANTIBIOTICOS, PRESCRITOS POR
CIRURGIOES-DENTISTAS, NO SISTEMA
UNICO DE SAUDE NO ESTADO DE MINAS
GERAIS EM 2017

Alex Junio Silva da Cruz'; Jacqueline Silva Santos'; Cristi-
na Mariano Ruas?; Edmilson Antonio Pereira Junior’; Lia
Silva de Castilho'; Mauro Henrique Nogueira Guimardes de
Abreu.

1. Faculdade de Odontologia Ufmg, Belo Horizonte - MG -
Brasil; 2. Faculdade de Farmacia Ufmg, Belo Horizonte - MG

- Brasil; 3. Ufmg, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: Os antibidticos sdo os medicamentos mais
prescritos por cirurgides-dentistas. O aumento do consumo destes
farmacos estd associado ao desenvolvimento de resisténcia o que
¢é considerado problema de satide publica ndo s6 no Brasil, mas,
no mundo. OBJETIVO: Descrever os antibioticos, dispensados a
partir de prescrigdes odontoldgicas, no Sistema Unico de Satide
de Minas Gerais no ano de 2017. MATERIAL E METODOS:
Estudo transversal descritivo aprovado pelo Comité de Ftica em
Pesquisa da Universidade Federal de Minas Gerais sob o parecer
de ntimero: 2.701.715. Foram utilizados dados secundarios do
Sistema Integrado de Gerenciamento da Assisténcia Farmacéutica
(SIGAF), que é o sistema de informacéo utilizado para a gestdo e
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acompanhamento da assisténcia farmacéutica. Os medicamentos
dispensados foram classificados pelo sistema Anatomical Thera-
peutic Chemical (ATC). O consumo foi mensurado, a partir, do
nimero de Doses Didrias Definidas (DDDs) e DDDs por 1.000
habitantes por dia, apresentados para o estado de Minas Gerais. A
andlise descritiva dos dados foi desenvolvida nos programas Excel
2016 e SPSS 25.0. RESULTADOS: Em 2017 foram realizadas
145. 598 prescri¢des por 2.296 cirurgides-dentistas. Desse total,
57.358 (39,40%) foram antibidticos de uso sistémico. Os antibio-
ticos mais dispensados foram a amoxicilina (n= 48.444; 84,60%),
azitromicina (n= 5.102; 8,95%), cefalexina (n= 1.285; 2,30%) e ou-
tros (n=2.527; 4,15%) . Em relagdo a amoxicilina, foram prescritas
o equivalente a 308.947,78 doses e a taxa estadual de DDDs por mil
habitantes por dia foi de 0,40. CONCLUSAO: A frequéncia de dis-
pensagdes, a partir de prescrigoes odontoldgicas, de antibioticos
no servigo publico de satide em Minas Gerais é considerado alto.

PADRONIZACAO DA TECNICA LAMP
PARA O DIAGNOSTICO DE HANSENIASE.

Ldzaro Azevedo Leite'; Livia Tavares Colombo'; Marlucy
Rodrigues Lima'; Lucia Alves de Oliveira Fraga’; Rafael
Silva Gama.

1. Univale, Governador Valadares - MG - Brasil; 2. Ufjf-Gv,
Governador Valadares - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A Hanseniase é uma infec¢do granuloma-
tosa crénica que acomete pele e nervos periféricos, apresentando
diversas manifestagdes clinicas. O Brasil apresenta-se em segundo
pais no mundo em incidéncia da doenga, tendo registrado em
torno de 26.000 novos casos por ano. Em Minas Gerais, a taxa
de detecgdo estd em 5,99 por 100 mil habitantes. Embora com
os esforgos dos programas de controle, a transmissao continua
ativa. Apesar da doenga ser milenar, ainda ndo existe um método
laboratorial eficiente para complementar o diagnostico clinico.
Entretanto, técnicas de biologia molecular tem avangado nesse
sentido, como a PCR, PCR em tempo real e mais recentemente, a
amplificagdo isotérmica mediada por loop (LAMP). Esta, trata-se
de uma nova metodologia que possibilita a amplificagio de DNA
com o minimo de recursos possiveis. Desta forma, a padroniza-
¢do da técnica LAMP para fins de diagndstico precoce, poderia
contribuir para maior controle da endemia hansénica. Objetivo:
Avaliagdo de protocolos da técnica LAMP para detecgao de DNA
de Mycobacterium leprae in vitro. MATERIAL E METODO:
DNA genémico do M. leprae e de humano foram extraidos com
auxilio da resina Instagen matrix. A técnica Lamp foi desenvolvi-
da de acordo com o protocolo padrao estabelecido pelo fabricante
da enzima BST polimerase, seguido de modificagdes. Inicialmente
foi aplicado 8 unidades da enzima BST 3.0 (NEB), utilizando pri-
mers para sequéncia RLEP, nos tempos de 10 a 20 minutos e em
diferentes temperaturas: 55, 60 e 65°C. RESULTADO: Hé 55°C
nao ocorreu amplificagio de DNA. Identificou-se uma reagdo de
amplificagdo para DNA de M. leprae nos tempos de 10" a 20" ha
60°C, sendo que a reagdo foi especifica até o tempo de 18’. Ja no
tempo de 20’, observou-se amplificagdo inespecifica no “Branco”.
Por medida de seguranga o tempo de reagdo foi padronizado em
15". Na temperatura de 65°C a reagio foi considerada inespecifica
a partir de 15, devido ao surgimento de bandas no “Branco”.
CONCLUSAO: Entre os diferentes protocolos, observou-se um
melhor resultado a 60°C, cuja amplificagdo da DNA de M. leprae
ocorreu de modo especifico e seguro com 15’ de reagao. Assim,
a padronizagdo dessa técnica apresenta-se favoravel para comple-
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mentar o diagnostico clinico. No entanto, é necessario continuar
os testes para aumentar o intervalo de tempo entre uma reagdo
especifica e inespecifica, garantindo maior seguran¢a do teste.
PALAVRAS-CHAVE: hanseniase, diagnostico, DNA, Lamp.
APOIO: FAPEMIG, UNIVALE.

PANENCEFALITE ESCLEROSANTE
SUBAGUDA: COMPLICAGAO FATAL
DO SARAMPO E PREVENIVEL PELA
IMUNIZACAO

Tais Camargos Teixeira'; Carina Paulino Hugo'; Jessica
Cristina Silveira Damasceno'; Marina Mattoso Vilela';
Natalia Chagas Eljaouhari'; Marcelo Magalhaes de Souza
Filho? Arthur Mattoso Vilela®.

1. Faminas Bh, Belo Horizonte - MG - Brasil; 2. Faculdade de
Medicina de Barbacena, Barbacena - MG - Brasil.

O sarampo ¢ uma das doengas exantematicas de maior
morbimortalidade causada pelo Morbillivirus. E uma doenga de
notificagdo compulséria tendo o Brasil recebido o certificado de
elimina¢do da doenga em 2016. O ultimo caso relatado no pais
data de meados de 2015 no Ceara, mas no ano de 2018, um novo
surto de sarampo se alastrou fazendo-se necessaria a elucidagao
da complicagdo cronica mais grave da doenca: a panencefalite
esclerosante subaguda (PEES). Essa condigdo trata-se de uma
encefalite cronica progressiva que ocorre apds 5 a 15 anos da
primo-infecgao. Este trabalho tem como objetivo esclarecer
aos profissionais da satide sobre a existéncia dessa complicagao,
seu impacto na sociedade, diagndstico e tratamento, uma vez
que é uma enfermidade rara devido a erradicagdo prévia do
sarampo, mas que se tornou uma nova possibilidade apds o
retorno da doenga. Os artigos foram pesquisados na base de
dados PubMed, utilizando-se como descritores “measles and
subacute sclerosing panencephalitis”, “panencefalite esclerosante
subaguda”, “complicagdo cronica do sarampo” e “sarampo’.
Foram encontrados 2.551 artigos, sendo a maioria datados das
décadas de 70 e 80 uma vez que a doenca nao era erradicada nessa
época. Entretanto apenas 386 artigos estavam na plataforma
gratuitamente e desses foram selecionados 11 artigos que
datam entre 1974 e 2019. O virus do sarampo pode determinar
trés formas de comprometimento do SNC: a forma aguda pos-
infecciosa, a forma aguda progressiva e a forma progressiva
tardia, conhecido como PEES. Essa forma corresponde a uma
enfermidade degenerativa do SNC causada pela infecgdo do virus
ao tecido cerebral, seguida por um periodo de laténcia, em geral de
varios anos, até o inicio da deteriorizagdo progressiva. Esse virus
infecta em neuronios, astrdcitos, dendrdcitos, oligodendrdcitos e
células vasculares endoteliais e permanece quiescente por muitos
anos até que ocorra a sua reativagdo levando a morte celular
e inflamagdo em processo progressivo. O quadro clinico mais
frequente inclui mioclonia generalizada e focal, convulsdes, perda
cognitiva, sintomas visuais, sinais piramidais e extra-piramidais,
além de alteragbes comportamentais. Entretanto a doenca é
espectral com diversas manifestagdes clinicas, laboratoriais
e eletroencefalograficas atipicas, como pseudotumor cerebre,
perda aguda de visdo, neurite 6ptica, coriorretinite e em alguns
casos pode haver curso fulminante com morte em trés meses.
O diagnostico da PEES é baseado na historia da doenga, padrio
eletroencefalografico e na detecgdo da fragao do IgG do anticorpo
contra o virus do sarampo no liquido cerebroespinal, achados
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histopatologicos em bidpsia cerebral ou tecido post-mortem. O
tratamento é realizado com medidas de suporte, metilprednisona,
acetazolamida, isoprinosina e interferon alfa 2B intratecal, mas é
uma doenga fatal. Apesar de possuir um prognéstico desfavoravel,
a PEES pode ser evitada com a prevengdo do sarampo através da
imunizagdo.

PANORAMA CLINICO-EPIDEMIOLOGICO
DAS CRIANCAS E ADOLESCENTES
INFECTADOS PELO HIV EM
ACOMPANHAMENTO NO CTR/DIP EM
BELO HORIZONTE - COORTE 1989-2018

Esther Franco Mesquita; Nicole Vieira Schwan; Antonio
Yohannan Franga Pessoa da Costa; André Oliveira Vilela de
Faria; Flavia Gomes Faleiro Ferreira; Jorge Andrade Pinto;
Marcelle Marie Martins Maia; Bruno Ferrdo Fonseca.
Ufmg, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A infecgdo pelo virus daimunodeficiéncia
humana (HIV), seja pelas repercussoes clinicas, transmissibilida-
de ou impacto social, ¢ uma questio de satde publica mundial. O
Centro de Treinamento e Referéncia em Doengas Infecto-
-Parasitarias (CTR/DIP) é referéncia no tratamento de criangas
e adolescentes infectados pelo HIV. O servigo visa a redugdo da
morbi-mortalidade, melhora da adesdo aos antiretrovirais e o au-
mento da qualidade de vida destes pacientes. OBJETIVO: O pre-
sente estudo visa descrever a situagdo atual da coorte de criancas
e adolescentes infectados e atendidos no CTR/DIP. MATERIAIS
E METODOS: A coleta das informagdes ¢ realizada utilizando os
prontudrios médicos. As informagdes clinico-laboratoriais dessa
coorte sdo codificadas e digitadas periodicamente no software
Epidata 2.1 (EpiData 2001) e analisadas no pacote estatistico SPSS
para Windows versao 12.0. Os dados dos questionarios e do la-
boratério sio mantidos em arquivos relacionais que podem ser
integrados utilizando o niimero de identificagdo, assegurados o
sigilo e confidencialidade das informagdes. RESULTADOS: Das
mais de 4000 criangas e adolescentes infectados acompanhados
desde o inicio da coorte 253 (41,3%) estdo em seguimento, 69
(11,3%) foram a 6bito, 89 (14,5%) foram transferidas para outros
servicos, 67 (10,9%) foram transferidas para a clinica de adulto e
houve perda de seguimento de 135 (22,0%) pacientes. O periodo de
admissdo ocorreu entre 1989 e 2018, com uma mediana de tempo
de acompanhamento de 173 meses (minimo 2 e maximo 278), e
mediana de idade de 198 meses (minimo 11 e maximo 332). A via
de transmissdo predominante foi a vertical, com 231 (91,3%) casos.
Na coorte existem 3 (1,3%) casos de transmissio homossexual,
2 (0,8%) de transmissdo heterossexual, 1 (0,3%) de transfusdao
sanguinea e 16 (6,3%) sdo desconhecidas. Dos pacientes acompa-
nhados, 241 (95,3%) estdo em tratamento com antirretrovirais. O
esquema predominante é composto por Zidovudina (AZT) + La-
mivudina (3TC) + Lopinavir (LPV) + Ritonavir (RTV). Segundo
a classificagao CDC, 118 (46,6%) pacientes da coorte estdo na cate-
goria C, 75 (29,6%) estdo na categoria B, 54 (21,3%) na categoria A
e 6 (2,5%) estdo na categoria N. CONCLUSAO: O uso da terapia
antirretroviral por mais de 95% dos pacientes acompanhados é
um pardmetro que, assim como o baixo indice de ¢bitos desde o
inicio dos atendimentos, hd quase 30 anos, demonstram a qualida-
de do servigo. Ademais, foi observado que a forma de transmissao
predominante na coorte segue a tendéncia brasileira em criangas
e adolescentes, com a transmissdo vertical sendo responséavel
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por mais de 90% dos casos. Isso também justifica a manutengdo
e incremento das medidas em satide que visam a melhores con-
di¢des materno-fetais e infantis, através de uma eficiente assisténcia
pré-natal, obstétrica e neonatal, com reflexos diretos sobre a satide
e qualidade de vida das criangas deste e de outros servigos.

PARACOCCIDIOIDOMICOSE
DISSEMINADA COM ACOMETIMENTO

HEPATICO: RELATO DE CASO

Eduardo Rafael Oliveira Borges'; Joao Vitor Liboni Gui-
mardes Rios'; Magna Carolina de Melo'; Lorena Hayalla
Moreira'; Marcela Batista Lopes'; Isabella Alves Almeida
Machado'; Hemanuelly Martins Rodrigues Berlinck?; Danilo
Vale Rios®.

1. Ufsj, Divin6polis - MG - Brasil; 2. Complexo de Saude Sao
Jodo de Deus, Divinépolis - MG - Brasil.

INTRODUGCAO: A paracoccidioidomicose (PCM) ¢ uma
micose sistémica causada pelo fungo dimorfico Paracoccidioides
brasiliensis. No Brasil, tem maior frequéncia nas regioes sul, su-
deste e centro-oeste e esta relacionada as atividades agricolas. E
adquirida por meio da inalagio de propagulos do fungo. Tosse,
dispneia e perda de peso associada a lesdes cutineas e das mu-
cosas constituem as queixas principais da doenga. OBJETIVO:
Descrever um caso de PCM disseminada com acometimento
hepitico e correlaciond-lo com a literatura existente, dando énfase
aos diagnosticos diferenciais. MATERIAIS E METODOS: And-
lise de prontudrio e exames do paciente descrito, acompanhado
no Complexo de Saude Sdo Jodo de Deus em Divinépolis/Minas
Gerais, juntamente com revisdo de literatura disponivel em bases
de dados. RESULTADOS: LPS, 36 anos, sexo masculino, relato
de febre didria persistente, anorexia, adinamia, mal-estar, dor
abdominal e no corpo, com evolugdo ha noventa dias e perda
ponderal de 30kg nesse periodo. Etilista social, nega tabagismo.
Sem outras comorbidades prévias. Fez tratamento empirico com
aciclovir por suspeita de varicela. Ao exame fisico, linfadenome-
galias difusas em regido cervical, inguinal, axilar e pré-auricular.
Tentativa de bidpsia, sem sucesso. Sorologias ndo reagentes para
hepatites, HIV e sifilis. Hemocultura e urocultura sem crescimen-
to de microrganismos. Evoluiu com ictericia, fraqueza e edema
de membros inferiores, dispneia aos minimos esforgos, quadro
de dor abdominal difusa, inapeténcia, constipagdo intestinal e
vomitos. Submetido a laparotomia exploradora, realizada bidpsia
hepitica e de linfonodos perigastricos. Exame negativo para BA-
AR no liquido peritoneal. Resultado do anatomopatoldgico con-
firmou paracoccidioidomicose disseminada, iniciado tratamento
com anfotericina B. Evoluiu com melhora parcial dos sintomas e
foi encaminhado a um servigo especializado de infectologia para
dar continuidade ao tratamento. DISCUSSAO: A forma crénica
da PCM, é a mais comum, com prevaléncia de 74 a 96%. Apresenta
maior incidéncia em adultos do sexo masculino, com idade entre
30 a 60 anos. Por ser uma micose de carater sistémico, pode aco-
meter qualquer sitio. Embora o comprometimento pulmonar es-
teja presente em 90% dos pacientes, outros sitios como linfonodos
cervicais e submandibulares, o figado e o bago também podem ser
acometidos. Deve-se fazer diagnostico diferencial com linfoma,
histoplasmose, tuberculose, toxoplasmose, leishmaniose visceral
e mononucleose infecciosa. O padrdo ouro para o diagnéstico é o
encontro de elementos fungicos sugestivos em exame a fresco de
escarro ou outro espécime clinico e/ou fragmento de bi6psia de
6rgaos supostamente acometidos. CONCLUSAO: O conhecimen-
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to do perfil epidemioldgico local, associado a anamnese detalhada
e a realizagdo de exames complementares adequados permitem o
diagnostico precoce da PCM e a definigdo do tratamento oportu-
no, com objetivo de minimizar eventuais sequelas.

PARACOCCIODIOIDOMICOSE: UMA
MICOSE SISTEMICA FREQUENTE NA
ATENCAO PRIMARIA

Larissa Oliveira Batista de Carvalho'; Riibio Adan de
Andrade?; Livia Laube Cajaiba’; Ester Viana Carvalho';
Larissa Matos Ventura'.

1. Unido Educacional do Vale do A¢o, Ipatinga - MG - Brasil; 2.
Ufmg, Ipatinga - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A paracoccidioidomicose é uma doenga
fingica endémica restrita aos paises da América Latina. Apresenta
maior prevaléncia na América do Sul, principalmente entre as
populagdes da zona rural. Os agentes etiologicos sdo Paracocci-
doides brasiliensis e Paracoccidioides lutzii. Tem como forma de
transmissdo a via inalatdria e causam uma infec¢do pode cursar
tanto como doen¢a granulomatosa sistémica quanto com um
quadro tegumentar. OBJETIVO: Relatar um caso de paracoc-
cidioidomicose cronica em adulto, manifestada por tlcera em
labio inferior, nédulo em regido cervical e emagrecimento, que
evoluiu com possivel disseminagdo pulmonar apds interrupgao do
tratamento. RELATO DO CASO: Paciente do sexo masculino, 46
anos, tabagista, compareceu a UBS com relato de tlcera cronica
no ldbio inferior, a direita, levemente dolorosa a manipulagdo, sem
sangramento ou secregdo e existente ha mais de 06 meses. Relatou
ter permanecido em situagdo de rua por 10 anos, porém hd 5 meses
retornou ao seu domicilio. Ao exame fisico encontrava-se emagre-
cido e além da tulcera relatada, observou-se um nddulo cervical
ipsilateral, imével e consisténcia endurecida. Foi solicitado USG
cervical e bidpsia da lesdo. O laudo anatomopatoldgico demons-
trou processo inflamatério cronico granulomatoso associado a
Paracoccididoidomicose. Foi prescrito Itraconazol 200mg ao dia,
porém apds 20 dias de tratamento, houve interrup¢iao do uso do
medicamento devido a falta deste na rede publica. O paciente
evoluiu com tosse oligoprodutiva e dispnéia, manifestacdes
clinicas compativeis com possivel disseminagdo pulmonar do
fungo. CONCLUSAO: O caso mostra a importancia da suspeita
de infec¢do por paracoccidioidomicose em pacientes adultos com
lesdes cutdneas, associadas a perda de peso, envolvimento de
linfonodos e pulmdes. A forma cronica mais frequente no adulto
¢ a de disseminagao multifocal, tendo diagndstico mais tardio. De
acordo com o II Consenso Brasileiro em Paracoccidioidomicose,
a doenga é a oitava causa de mortalidade por doengas infecciosas
prevalentemente cronicas em relacio a outras doengas infecciosas
e parasitarias. Inclusive, a enfermidade apresenta maior incidéncia
de mortalidade que as Leishmanioses e ¢ a mais predominante
entre as micoses sistémicas. Logo, ¢ essencial diagnosticar preco-
cemente esses pacientes, se atentando as altera¢des no estado geral
e a0s 6rgaos que normalmente sao acometidos pela doenga. Acima de
tudo, é primordial estimular e acompanhar a adesao ao tratamento, a
fim de que esta seja adequada e haja remissao total do quadro.

PARAPARESIA ESPASTICA
TROPICAL CAUSADA PELO HTLV:
UM DIAGNOSTICO DIFERENCIAL
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IMPORTANTE NO BRASIL.

Marco Vidigal Marquez; Rafael Nahum de Mendonga;
Manuela Mancini Carvalho; Maria Clara Lenti Galter;
Carolina Lins Rodrigues Vieira.

Uni-Bh, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGCAO: O HTLV é um retrovirus que tem tropis-
mo por células imunolégicas e neuroldgicas humanas, dividido em
dois tipos: HTLV-I e HTLV-II. Dentre as manifestagdes clinicas
associadas ao HTLYV, as neuroldgicas sdo as mais frequentes, asso-
ciadas a meningomielite espinhal, levando a paraparesia espastica
progressiva. Estudos epidemioldgicos indicam que a infecgdo pelo
HTLV-L, em cerca de 3 a 5% dos infectados, ocasiona mielopatia do
tipo paraparesia espastica, dita tropical (MAH/PTE). Ja o HTLV-II
esta pouco associado a mielopatias. OBJETIVO: Abordar a pa-
raparesia espastica, em suas nuances, como um sinal clinico da
infec¢do pelo HTLV e discutir seus principais diagnosticos dife-
renciais, a fim de realizé-los precocemente para melhor proposta
terapéutica direcionada a clinica do paciente. MATERIAIS E
METODOS: Foi realizada uma revisio bibliografica sobre a in-
fecgdo pelo HTLV nas plataformas de pesquisa médica: PUBMED
e Scielo, utilizando, como palavras chave, diferential diagnosis
HTLV, Myelopathy and HTLV, HTLV infection. RESULTADOS:
A MAH/PTE pode ser causada pelo virus linfotrépico HTLV-I,
comprometendo o sistema nervoso central (SNC). Segundo Dias,
2015,0 HTLV-1 é endémico no Brasil, e acomete cerca de 2 milhdes
de pessoas. A paraparesia espdstica vem, geralmente, precedida de
problematicas urindrias (YAMANO, 2012). Quando percebida, é
simétrica e de manifestagdo mais proximal, sem distribui¢ao por
midtomos especificos (DIAS, 2015). Os diagnodsticos diferenciais
na perspectiva do acometimento de SNC sdo diversos, podendo
ser, segundo Pandit, 2009, das seguintes etiologias: infecciosa,
inflamatdria, metabdlica, mitocondrial, vascular, neoplasica.
Entre eles, estdo, esclerose multipla, neuromielite optica, sindro-
me medular compressiva, mielite transversa, doenga vascular do
coldgeno, sindrome de Sjogren, paraparesia espastica hereditaria,
esclerose lateral priméria, degeneragiao combinada subaguda se-
cundaria a deficiéncia de vitamina B12 e folato, mielopatia vacuo-
lar pelo virus da imunodeficiéncia humana, neurossifilis, doenca
de Lyme. Pacientes com hiperreflexia dos membros inferiores, pa-
restesia dos pés, fraqueza nas pernas, dificuldade locomotora, dor
lombar, disfungdo sexual e incontinéncia devem ser submetidos a
testes para detecgdo de anticorpos para o HTLV. Uma vez positivo,
faz-se necessario o teste confirmatdrio, western blot, a fim de
eliminar falsos positivos e discriminar entre HTLV-1 e HTLV-2.
Confirmada a soropositividade, identifica-se a presenga ou nio de
anticorpos para HTLV no liquor. CONCLUSAO: A MAH/PTE é
uma doenga subdiagnosticada no pais, que merece maior atengdo
e conhecimento dos profissionais da satide, a fim de difundir
estudos direcionados a essa patologia e, assim, possibilitar diag-
nosticos diferenciais mais precisos. Nessa perspectiva, serd possivel
aprimorar o direcionamento terapéutico precoce paraa MAH/PTEe,
com isso, viabilizar prognésticos melhores para os enfermos.

PARAPLEGIA AGUDA: RARA
COMPLICACAO DE TUBERCULOSE

EM SISTEMA NERVOSO CENTRAL EM
PACIENTE HIV POSITIVO - RELATO DE
CASO

Leticia Mattos Menezes; Ricardo Luiz Fontes Moreira; Ger-
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dson Magno Barbosa; Guilherme Lima Castro Silva; Livia
Soares Coelho Fonte Boa; Marcelle Cardoso Marcal; Renata
Silva Lima.

Hospital Eduardo de Menezes, Belo Horizonte - MG - Brasil.

A tuberculose (TB) em sistema nervoso central (SNC) pode
se manifestar como meningite, abcesso, aracnoidite e outros. E
uma entidade rara e seu diagndstico e tratamento ainda sao desa-
fios. Todas as formas extra-pulmonares de TB sdo mais prevalen-
tes em imunossuprimidos. Com este trabalho objetivamos ilustrar
uma forma rara de acometimento de SNC por TB em paciente
HIV. Foi realizada revisdo de literatura na plataforma Pubmed
para obtengdo de referéncias de casos semelhantes. RELATO DE
CASO: Mulher, 37 anos, admitida no CTI do Hospital Eduardo
de Menezes, em Belo Horizonte, com queixa de fraqueza, cefaleia
holocraniana e vomitos de 15 dias de evolu¢do. Um dia apds a
admissdo, intercorreu com piora neuroldgica (Glasgow 12) e rea-
lizou tomografia de cranio que evidenciava atrofia cortical difusa,
moderada dilatagdo tetraventricular sem sinais de migragdo tran-
sependimaria de liquor. Realizada pungao lombar: liquor citrino;
pressao de abertura de 10 cmH20; Leuc: 16 (mono 67%, pmn 33%);
PTN>4000; Gli: 33; pesquisa de bactérias, fungos e BAAR, VDRL,
TR Cryptococcus: negativos, PCR-RT TB: POSITIVO. Posterior-
mente a cultura para micobactérias teve crescimento de Myco-
bacterium tuberculosis. A paciente evoluiu com rebaixamento de
sensorio, sem protegdo de vias aéreas e foi procedida intubagdo
orotraqueal (IOT). Bidpsia de linfonodo cervical com resultado de
BAAR POSITIVO. Iniciado tratamento de TB em SNC associado
a corticdide e tratamento para pneumonia nosocomial devido a
consolidagdo em raio X de térax e hipotensdo. Evoluiu com me-
lhora do sensério e estabilidade hemodin4mica, foi optado por re-
alizar traqueostomia apds 7 dias de IOT, pois, apesar de despertar
e atender comandos, a paciente evoluiu com plegia de membros
inferiores, sem controle de tronco, com tosse fraca e retencdo
urindria. A paciente foi desconectada da ventilagdo mecénica e
realizou ressonancia magnética de cranio e coluna que eviden-
ciou ventriculomegalia, alteragao de sinal em substancia branca
periventricular profunda supratentorial, indicando hidrocefalia
descompensada, sem fator obstrutivo vigente, alteragao de sinal
intrassubstancial em cordio medular (mielite) central descon-
tinua, com leve efeito expansivo em toda extensdo de segmentos
toracico e lombar, indicando processo inflamatdrio-infeccioso em
atividade e sinais de leptomeningite/radiculite mais evidentes em
cauda equina. Realizado novo liquor: Leuc: 57 (mono 100%); PTN:
2956; Gli: 101; PCRs JC, HSV, VZV, CMV e EBV: negativos; ADA:
83. A paciente passou por internagio de 44 dias, evoluiu com
melhora neuroldgica, apresentando-se orientada, com movimen-
tagdo normal de tronco e de membros superiores. Foi decanulada
com sucesso, porém manteve paraplegia. Interessante considerar
que, no presente caso, a paraplegia aguda foi consequéncia direta
do processo inflamatério da TB, causando mielite, o que é atipico,
ja que, quando relacionada a TB, ela geralmente ¢ reportada como
consequéncia de radiculopatia compressiva por Mal de Pott.

PENFIGO VULGAR DE ESOFAGO:
ESTUDO BIBLIOGRAFICO

Rafaela Lima Camargo; Juliana Cordeiro Carvalho; Rafaela
Ferreira Gomes; Larissa Alvim Mendes; Yolanda S. Schetti-

no de O. Borges.
Unifacig, Manhuagu - MG - Brasil.
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INTRODUGAO: O pénfigo vulgar é uma doenga autoimu-
ne, vesiculo-bolhosa, cronica e grave. Acomete pele e mucosas.
Na maioria dos casos, a manifestagdo inicial ocorre na boca como
multiplas ulceragdes precedidas por bolhas que se rompem e de-
pois se espalham para outras membranas mucosas e para a pele. O
comprometimento esofagico é raro. OBJETIVO: O objetivo deste
trabalho foi fazer uma revisao da literatura sobre pénfigo vulgar
em esoOfago, uma vez que existem poucas publicagdes envolvendo
o tema. MATERIAL E METODOS: Foram coletados todos os
artigos dos tiltimos 5 anos cuja palavra chave foi “pénfigo vulgar
em es6fago”, e somavam 19 artigos, na base de dados PUBMED,
além de um artigo da base de dados SCIELO. RESULTADOS:
O pénfigo vulgar (PV) tem ocorréncia rara, com uma incidéncia
estimada na populagio geral de 1 a 5 casos por milhdo de pessoas
diagnosticadas a cada ano. Raramente ocorre antes da terceira
década de vida, com média de idade no diagndstico de 50 anos,
embora casos raros possam ser vistos na infancia. A etiopato-
genia da PV ainda ndo estd totalmente esclarecida; entretanto,
os autores sdo unanimes em afirmar sua natureza autoimune,
evidenciada pela presenga de autoanticorpos especificos para o
epitélio escamoso estratificado. O local primério da doenga é o
cimento intercelular da camada espinhosa de Malpighi, embora
ndo se saiba por que esse cimento se torne antigénico e induza a
produgdo de autoanticorpos, principalmente do tipo IgG. A parti-
cipagdo de fatores genéticos na predisposi¢do ao PV foi observada
em estudos nos quais foi evidenciado que a expressdo do antigeno
de histocompatibilidade HLA-A26 parece predispor o individuo
ao desenvolvimento da doen¢a. No entanto, a presenga de fatores
endogenos, como moléculas imunoldgicas e defeitos exdgenos
como virus, drogas e agentes fisicos, é necessdria para o desenvol-
vimento da PV. O diagnostico tardio ou errado pode ser evitado
através da realizagdo de esofagogastroduodenoscopia com bi6psia
esofdgica da lesdo em pacientes com histéria de pénfigo vulgar
ou que relatam sintomas esofédgicos que nio respondem a terapia
medicamentosa. Além da biopsia, a confirmagdo da doenga pode
ser realizada através da imunofluorescéncia direta. Apesar de ser
bem controlada com tratamento medicamentoso, o pénfigo pode
estar relacionado com tumores malignos como sarcoma de Kaposi
e neoplasias linfoides. Portanto, a realizagao de exames periddicos
para rastreio de neoplasias, mesmo ap6s a cura da doenga bolhosa,
deve ser mandatoria para todo paciente. A prednisona configura-
-se como farmaco de escolha para o tratamento. CONCLUSAO:
Apesar do acometimento esofdgico ser raro, o diagnostico de
pénfigo vulgar esofigico deve ser pensado em pacientes com
disfagia e lesdes vesico-bolhosas. Atualmente, possui poucos
estudos cientificos que discutem a respeito da doenga, justificando
aimportancia da abordagem tematica.

PERFIL CLiNI~CO DOS PACIENTES
COM INFECCAOQ DE SITIO CIRURGICO
DECORRENTES DA FRATURA DE FEMUR

Gessiane de Fdatima Gomes'; Thabata Coaglio Lucas’ Daia-
na Aparecida Ribeiro Vieira’;, Maristela Oliveira Lara’.

1. Universidade Federal dos Vales do Jequitinhonha e Mucuri,
Diamantina - MG - Brasil; 2. Universidade Federal dos Vales do
Jequitinhonha e Mucuri, Diamantina - MG - Brasil.

As Infecgoes de Sitio Cirurgico relacionadas a procedimen-
tos de osteossintese comprometem a eficiéncia da consolidagdo
Ossea, elevam as chances de formacio de abscessos e osteomielite,
que podem gerar prejuizo na funcionalidade do membro afetado
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ou articulagdes e até mesmo ocasionando amputagao. O presente
trabalho teve como objetivo realizar avaliagio do perfil clinico
dos pacientes com Infecgdo de Sitio Cirtrgico decorrentes da
fratura de fémur. Trata-se de um estudo transversal descritivo
retrospectivo, realizado em uma unidade hospitalar filantrépica
de médio porte, referéncia em Ortopedia e Traumatologia para a
regido ampliada de saide do Vale do Jequitinhonha, no interior de
Minas Gerais. A coleta dos dados foi realizada no periodo de Feve-
reiro de 2017 a Margo de 2019, foram coletados dados secundarios
provenientes das Fichas de Notificagao de Infec¢ao Relacionada
a Assisténcia a Saude, Prontudrios Multiprofissionais, Livro de
Registro de Procedimentos Cirtrgicos e do software SPDATA.
Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa sob
Parecer n.° 3.133.41. O estudo comtemplou 307 pacientes sub-
metidos a tratamento cirtrgico de fratura de fémur. No entanto
somente de 15 (4,9%) pacientes notificados com infecgdo de sitio
cirurgico ap6s osteossintese de fémur, nas quais nove notificagdes
foram referentes ao rastreamento extra-hospitalar e seis durante
a internagdo hospitalar. A idade média dos participantes foi de
55,9+ 24,56 anos e o tempo médio da internagao foi de 13,5 dias,
sem registro de 6bitos. O risco cirurgico variou de ASA I a III,
60% a amostra tinha registro de uma ou mais comorbidades. Os
motivos das fraturas de fémur foram: acidente automobilistico,
queda da proépria altura, escada e cama; sendo classificadas em
diafisdrias 40%, intercondileanas 13,3%, subtrocantéricas 13,3%,
transtrocanterianas 26,7% e no colo 9,7%. As cirurgias ortopédicas
realizadas foram consideradas como limpas 53%, contaminadas
26,7% e potencialmente contaminadas 13,3 %. A profilaxia anti-
microbiana foi observada em 80% dos pacientes. A incidéncia de
Infecgdo de Sitio Cirurgico encontrada foi de 5,5%; dos pacientes
infectados 46,7% passaram por reinternagdes para tratamento
das infecgdes, houve necessidade de desbidramento cirtrgico em
26,7% dos pacientes infectados. Nos pacientes que apresentavam
investiga¢do microbiolégica foram isolados os seguintes micror-
ganismos resistentes: Staphylococcus aureus, Staphylococcus ssp,
Escherichia coli, Enterobacter ssp. e Edwardsiella ssp. Na analise
dos registros laboratoriais foi evidencia leucocitose, alteragao dos
marcadores inflamatdrios Proteina C Reativa e Velocidade de
Hemossedimentagao e elevagdo da temperatura axilar em alguns
casos. Este estudo possibilitou criar indicadores para a vigilancia
da Infecgdo de Sitio Cirtrgico decorrente de fratura de fémur.
Evidenciou-se casos subnotificados e a necessidade de rastrea-
mento destas infec¢des ap0s a alta hospitalar.

PERFIL DE INFECCOES RELACIONADAS
AO ACESSO VASCULAR PERIFERICO EM

UMA UNIDADE DE INFECTOLOGIA

Carla Dias de Castro'; Carlos Phillipe Alexandre'; Camila
Anastdcia Monteiro Ferraz Augusto’; Sonia Maria Ferraz
Medeiros Neves'; Diana Galvdo Ventura.

1. Fiocruz/Ini, Rio de Janeiro - R] - Brasil; 2. Uff, Rio de Janeiro
- RJ - Brasil.

INTRODUGAO: Infecgdes relacionadas a assisténcia a
satde (IRAS) sdo eventos adversos (EA) recorrentes entre pacien-
tes hospitalizados que podem ocasionar aumento no tempo de
internagio e nas taxas de morbidade e mortalidade nos servigos
de saude. No Brasil apesar dos esfor¢os para minimizagdo de
IRAS, evidenciado implementagdo da Portaria n° 930 de 1992 do
Ministério da Satide que institui as normas para o controle das
infecgdes hospitalares, a ocorréncia dessas persiste com conside-
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rével incidéncia. Dentre elas, destaca-se as infec¢oes relacionadas
a0 acesso vascular periférico (IAVP), especialmente devido a nao
conformidades em cateteres de insergdo periférica. Objetivo:
Assim, o objetivo desse estudo é descrever o perfil de IAVP confir-
madas em uma unidade hospitalar especializada em infectologia.
MATERIAL E METODOS: Foi realizado um estudo descritivo,
retrospectivo no banco de dados da Comissiao de Controle de
Infecgdo Hospitalar (CCIH) de um Hospital Publico referéncia
em infectologia com anélise sequencial de 50 casos confirmados
de TAVP, no periodo de janeiro de 2011 a margo de 2019. Foram
excluidos da andlise 7 casos de infecgdo por falta de informagéo
relacionadas ao acesso. RESULTADOS: Observou-se que 30 casos
(69,77%) de IAVP ocorreram em pacientes do sexo masculino. A
distribui¢do por faixa etdria da amostra avaliada variou entre 20
a 99 anos, tendo o grupo de 30 a 39, 40 a 49 e 50 a 59 anos, apre-
sentado as maiores frequéncias de IAVP, 11 (25,58%), 9 (20,93%)
e 9 (20,93%), respectivamente. As enfermidades prevalentes
foram Infec¢do pelo Virus da imunodeficiéncia Humana (HIV),
tuberculose, esporotricose e paracoccidioidomicose, 20 (46,51%),
3 (6,98%), 2 (4,65%) e 2 (4,65%) casos, respectivamente, somando
62,79% dos diagnosticos realizados no periodo do estudo. Quanto
ao tempo de permanéncia do cateter venoso, 11 (25,58%) casos
ultrapassaram o tempo de manuten¢do do acesso preconizado
pela ANVISA e, além disso, em 24 (55,81%) infecgdes, os pacien-
tes acometidos estavam em uso de medicamentos vesicantes. O
setor com a maior incidéncia de IAVP foi a enfermaria, 38 casos
(88,37%). A verificagdo do Checklist de manuten¢do de acesso
periférico apontou para 24 ndo conformidades, tais como auséncia
de sinalizagdo no equipo e sitio da pungdo, curativo umido, sujo
ou descolando e limen com sangue. CONCLUSAO: Os dados
indicam uma variedade de fatores que podem ter contribuido para
a ocorréncia de IAVP na unidade. Estratégias para a minimizagao
da ocorréncia dessas infecgoes sdo a estruturacio de uma rotina
da CCIH com abordagens educativas para acompanhamento
desses pacientes e o estabelecimento de treinamentos continuados
com a equipe da assisténcia hospitalar, refor¢ando as boas praticas
relacionadas a manutengdo de cateteres.

PERFIL DE MICRORGANISMOS
ISOLADOS EM SWAB DE VIGILANCIA EM
UM HOSPITAL ESCOLA

Josni Tauffer'; Maria Julia Navarro Kassim'; Flavia Allegret-
ti Alvares'; Carolinne Cardoso da Silva'; Manoela Cristina
Berticelli'; Sabrina de Kdssia Meneguesso Carmello'; Bruna
Tais Zack"; Débora Cristina Igndsio Alves'; Barbara Izabella
Orth?.

1. Universidade Estadual do Oeste do Parana, Cascavel - PR -
Brasil; 2. Hospital Universitdrio do Oeste do Parand, Cascavel

- PR - Brasil.

INTRODUGAO: a vigilancia dos microrganismos através
de cultura de vigildncia auxilia na identificagdo de pacientes colo-
nizados por bactérias multirresistentes (MR), auxiliando na cons-
trugdo e elaboragio de medidas de precaugdes adequadas evitando
a disseminagdo ao meio ambiente. OBJETIVO: avaliar as culturas
de vigilancia afim de tragar o perfil dos pacientes colonizados por
microrganismos, identificando o microrganismo e seu perfil de
resisténcia. MATERIAIS E METODOS: estudo epidemiologico,
descritivo, transversal, realizado em um hospital de ensino, por
meio de andlise de documentos internos do Servigo de Controle
de Infec¢do Hospitalar. Foram incluidos todos os casos de ISC
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entre junho de 2018 a julho de 2019. Os dados foram analisados
e agrupados, com apresentagdo absoluta e percentual. A coleta de
dados ocorreu ap6s aprovagio do projeto pelo Comité de Etica em
Pesquisa, sob o CAEE n° 50066815.8.0000.0107 e sob o Parecer n°
1.447.806. RESULTADOS: foram realizadas 3220 pesquisas por
swab, das quais 179 (5,55%) positivaram com a presenga de pelo
menos um microrganismo, sendo eles por método 168 (93,8%)
swab anal, 11 (6,14%) swab nasal e 1 (0,55%) swab axilar. Um total
de 157 (87,7%) das culturas eram provenientes de outros servigos,
e apenas 22 (12,2%) foram identificadas no periodo de institucio-
nalizagdo do paciente, quais foram identificadas como infec¢des
relacionadas a assisténcia. A predominancia dos microrganismos
encontrados era do género de Enterococcus com um total de 158
(88,2%), e os demais era 21 (11,73%) do género Staphylococcus.
Com relagdo ao perfil de resisténcia antimicrobiana, 158 (88,2%)
apresentavam resisténcia a vancomicina; imipenem; meropenem
e polimixina B, e 21 (11,73%) apresentavam resisténcia a vanco-
micina; e oxacilina. CONCLUSAO: a taxa de swab positivo com
microrganismos é relativamente baixa sendo (5,55%). Os dados
demonstram importancia para pesquisa de cultura voltada a
vigilancia desses microrganismos, pois condutas como esta dire-
cionam o tratamento influenciando diretamente no prognostico
do paciente. A cultura de vigilancia se tornou fundamental para
o controle da disseminagdo de bactérias multirresistentes, pois
diagnostica facilmente pacientes colonizados ou infectados dire-
cionando as agdes de internamento internados podendo diminuir
drasticamente as possibilidades de contagio.

PERFIL DEMOGRAFICO DE UMA
AMOSTRA DE ADOLESCENTES
VACINADOS ENAO VACINADOS
CONTRA O HUMAN PAPILLOMAVIRUS
(HPV) EM UM MUNICIPIO DE MINAS
GERAIS

Eliza Silva Rodrigues; Luciana Bertoldi Nucci; Elisa Donali-
sio Teixeira Mendes.

Pontificia Universidade Catélica de Campinas (Puc-Campinas),
Centro de Ciéncias da Vida, Campinas - SP - Brasil.

INTRODUGAO: No Brasil, campanhas de vacinagdo sio
praticas consideradas exitosas. Alinhadas ao avango tecnoldgico,
o Programa Nacional de Imunizagdo (PNI) se tornou referéncia
mundial, quando se refere a quantidade de vacinas oferecidas e
cobertura atingida. Em 2014, a vacina contra o HPV (Human pa-
pillomavirus) foi introduzida no PNI para a prevengio do cancer
de colo de utero associado a esse virus. Diante de campanhas de
vacinagdo bem-sucedidas, a imunizagdo contra o HPV foi uma
nota discordante pela resisténcia de parte de diversos publicos.
OBJETIVO: Descrever caracteristicas demograficas de adolescen-
tes vacinados e ndo vacinados contra o HPV em uma amostra da
populagio alvo dessa vacina. MATERIAL E METODOS: Estudo
transversal com uma amostra composta por 598 adolescentes
selecionados por busca ativa a partir dos registros municipais
da populagdo cadastrada no Programa de Saude da Familia,
pertencente a populagdo alvo para imunizagdo contra o HPV e
sem registro de vacina até setembro de 2018, segundo dados da
Secretaria Municipal de Saude de Alterosa/MG. Foram realizadas
andlises descritivas de frequéncias absolutas e relativas para as
variaveis género, faixa etaria e area de residéncia (urbana/rural). O
teste qui-quadrado de Pearson foi usado para verificar a diferenga
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da distribui¢do dessas varidveis entre vacinados e nao vacinados.
Os resultados dos testes foram considerados estatisticamente sig-
nificativos se p-valor<0,05. RESULTADOS: Apds busca ativa de
598 adolescentes, a maioria meninas (n=410; 68,6%), maiores de 14
anos (n=332; 55,5%) e moradores da drea urbana (n=465; 77,8%),
verificou-se que 430 (71,9%) deles ja haviam sido vacinados. Entre
as meninas, 79,0% ja haviam sido vacinadas e entre os meninos
esse percentual foi de 56,4% (p<0,001). Dentre aqueles com idade
atual de 14 anos ou menos 78,2% foram vacinados versus 66,9% de
vacinados com mais de 14 anos (p=0,002). Nao houve diferenca es-
tatisticamente significativa no percentual de vacinados moradores
de area rural ou urbana, com valores de 77,4% e 70,3%, respec-
tivamente (p=0,107). CONCLUSAO: De acordo com a pesquisa
realizada, dentre aqueles que até setembro/2018 ndo haviam sido
identificados como vacinados, a adesdo para a vacina do HPV foi
maior nas adolescentes do sexo feminino e nos mais jovens. As
diferengas encontradas apontam para necessidade de tempo para
a conscientizacio da populagdo a respeito da vacinagdo, uma vez
que esse grupo foi definido como populagio alvo desde 2014 (me-
ninas de 11 a 13 anos), com a amplia¢do (meninas de 9 a 14 anos
e meninos de 11 a 14 anos) ocorrida mais recentemente, em 2017.

PERFIL DE SENSIBILIDADE AOS
ANTIBIOTICOS DE KLEBSIELLA
PNEUMONIAE ISOLADAS NAS
AMOSTRAS DE INFECCOES
HOSPITALARES EM UM HOSPITAL
PRIVADO NO INTERIOR DE MINAS
GERAIS

Gabriel Leonardo de Andrade Neto'; Maira Lopes Sarmen-
to'; Joao Vitor da Silva Machado? Livia Tavares Colom-
bo'; Marcelo Nagem Valério de Oliveira’; Mauro Liicio de
Oliveira Junior’; Junea Garcia de Oliveira Ferrari’; Patricia
Ferraz Martins®.

1. Universidade Vale do Rio Doce, Governador Valadares -
MG - Brasil; 2. Universidade Federal de Juiz de Fora - Campus
Governador Valadares, Governadro Valadares - MG - Brasil;
3. Universidade Federal de Juiz de Fora - Campus Governador
Valadares, Governador Valadares - MG - Brasil; 4. Unimed -
Governador Valadares, Governador Valadares - MG - Brasil.

INTRODUGAO: Klebsiella pneumoniae é uma bactéria
Gram negativa da familia enterobacteriaceae que apresenta, alto
indice de mortalidade quando associada a infecgdes. O principal
mecanismo de resisténcia aos antibidticos beta-lactimicos nesta
bactéria é a produgdo da enzima beta lactamase, incluindo
a Klebsiella pneumoniae carbapenemase (KPC), que confere
resisténcia a todos os carbapenems e a resisténcia cruzada com
outros antibidticos de uso clinico. OBJETIVO: Identificar o perfil
de sensibilidade aos antibidticos de Klebsiella pneumoniae isola-
das associadas a infecgio hospitalar. MATERIAL E METODOS:
Foi realizado estudo descritivo transversal do tipo retrospectivo
utilizando-se informagdes disponiveis no banco de dados do hos-
pital, referentes aos isolados bacterianos identificados no periodo
de margo de 2017 a margo de 2019. Foram acessadas informagdes
sobre o agente etiologico, fonte e sitio de infecgdo e o perfil de sus-
ceptibilidade a drogas de cada isolado. Os dados foram tabulados
em planilha do Excel’, sendo divididos em amostras de infecgoes
hospitalares e comunitarias. As amostras de infecgdo hospitalar
foram analisadas as seguintes varidveis: prevaléncia, principais
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sitios, locais de atendimento, perfil de sensibilidade aos antibié-
ticos. Resultados: Foram identificadas 87 amostras associadas
a infecgdo hospitalar, sendo que 17 sdo de K. pneumoniae, inci-
déncia de 19,5% nas infecgdes nosocomiais dessa institui¢do. Na
clinica médica e na clinica cirurgica esta bactéria correspondeu,
respectivamente, a 19% e a 23% das amostras. Em relagéo ao sitio
de infecgao, K. pneumoniae correspondeu a 21% das amostras de
aspirado traqueal, 13% de urina, 20% de hemoculturas e 58% de
amostras de swab de ferida operatéria. O perfil de sensibilidade
de K. pneumoniae as drogas foi variado: Amicacina 100%, Am-
picilina e Sulbactam 29,4%, Cefepima 70%, Ceftazidima 58,8%,
Cefuroxima 52,9%, Ciprofloxacina de 82,3%, Colistina 88%, Erta-
penem 94% ,Gentamicina 100% Meropenem 88%, Piperaciclina e
Tazobactam 52,9%, Tigeciclina de 76,4%. CONCLUSAO: O perfil
de sensibilidade aos antibioticos testados para a K. pneumoniae,
evidenciou que os firmacos Amicacina e Gentamicina inibem o
crescimento da maioria dos isolados de infecgdes hospitalares.
Ademais, Ertapenem, Meropenem e Ciprofloxacino mostram-se
também boas opgdes devido a grande susceptibilidade dos isola-
dos. E importante atentar-se para o manejo mais adequado para
evitar o surgimento e a disseminagao de cepas multirresistente e
garantir o melhor prognostico ao paciente.

PERFIL DE SENSIBILIDADE DAS
ESCHERICHIA COLIISOLADAS

DE AMOSTRAS DE INFECCOES
HOSPITALARES EM UM HOSPITAL
PRIVADO NO INTERIOR DE MINAS
GERAIS

Maira Lopes Sarmento’; Gabriel Leonardo de Andrade
Neto'; Jodo Vitor da Silva Machado?; Mauro Liicio de Olivei-
ra Junior’; Junea Garcia de Oliveira Ferrari®; Patricia Ferraz
Martins®; Livia Tavares Colombo'; Marcelo Nagem Valério
de Oliveira®.

1. Univale, Governador Valadares - MG - Brasil; 2. Ufjf Campus
Gv, Governador Valadares - MG - Brasil; 3. Unimed, Governa-
dor Valadares - MG - Brasil.

INTRODUGCAO: Escherichia coli é uma bactéria Gram-
-negativa comumente encontrada no intestino humano. Apesar
da maior parte das estirpes ndo ser virulenta, é importante agente
etiologico de infecgdes hospitalares, o que torna o estudo do perfil
de sensibilidade as drogas antimicrobianas de suma importancia,
visto que a bactéria pode ser resistente a um numero crescente
de antibioticos. OBJETIVO: Tragar o perfil de resisténcia e sen-
sibilidade das Escherichia coli associadas a infec¢do hospitalar.
MATERIAL E METODOS: Este é um estudo retrospectivo em
um hospital privado no interior de Minas Gerais, considerando
o periodo entre margo de 2017 a margo de 2019. Foram acessadas
informagdes disponiveis no banco de dados e em relatorios dis-
ponibilizados pela comissdo de controle de infecgdes hospitalares
(CCIH) do hospital. Os dados foram tabulados na planilha do Ex-
cel’, sendo divididos em amostras decorrentes de infecgdes hospi-
talares e comunitdrias. Nas amostras de infegdo hospitalar foram
analisadas as seguintes varidveis: bactérias mais prevalentes, perfil
de sensibilidade e resisténcia aos antibioticos testados, principais
sitios, locais de atendimento. Com base nesses dados, foram
separadas as infec¢oes hospitalares causadas por Escherichia coli
e assim feita a andlise dos dados. RESULTADOS: Com base nas
87 amostras identificadas associadas a infecgdo hospitalar, E. coli
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foi a segunda bactéria mais frequente, correspondendo a 17% dos
isolados. Na clinica médica correspondeu a 18% das amostras e na
clinica cirurgica 15%. Em relagdo ao sitio de infecgdo, E. coli cor-
respondeu a 67% das amostras de urina, 14% de swab de ferida e 5%
de aspirado traqueal. O perfil de sensibilidade de E. coli as drogas
foi: Acido nalixidico e Ceftazidima (6,6% dos isolados sensiveis),
Ampicilina (20%), Ciprofloxacino (26,6%) e Trimetoprima-Sulfa-
metoxazol (26,6%), Amoxicilina-Clavulanato (33%), Ceftriaxona
(40%), Cefepima (46,6%), Nitrofurantoina (73%), Meropenem e
Gentamicina (93%), Amicacina (100%). CONCLUSAO: Os isola-
dos de E. coli mostraram-se sensiveis principalmente a Amicacina,
Gentamicina e Meropenem, e importante perfil de resisténcia a
Acido nalixidico, Ampicilina e Ciprofloxacino. Os dados apre-
sentados demonstraram a restricio no uso de determinados
farmacos para o tratamento efetivo de infec¢des nosocomiais por
Escherichia coli no hospital em estudo, podendo ser usado para
auxiliar o tratamento de infecgdes originadas por essas bactérias
na institui¢do analisada.

PERFIL DE SENSIBILIDADE DAS
PSEUDOMONAS AERUGINOSA
ISOLADAS NAS AMOSTRAS DE
INFECCOES HOSPITALARES EM UM
HOSPITAL PRIVADO NO INTERIOR DE
MINAS GERAIS

Gabriel Leonardo de Andrade Neto'; Maira Lopes Sarmen-
to'; Jodo Vitor da Silva Machado?; Livia Tavares Colom-
bo'; Marcelo Nagem Valério de Oliveira®; Mauro Liicio de
Oliveira Junior’; Junea Garcia de Oliveira Ferrari®; Patricia
Ferraz Martins®.

1. Universidade Vale do Rio Doce, Governador Valadares -
MG - Brasil; 2. Universidade Federal de Juiz de Fora - Campus
Governador Valadares, Governador Valadares - MG - Brasil; 3.
Unimed - Governador Valadares, Governador Valadares - MG
- Brasil.

INTRODUGAO: A Pseudomonas aeruginosa ¢ uma das
principais bactérias causadoras de infec¢io hospitalar, responsével
por infec¢des em diversos sitios do corpo. Sua importancia clinica
caracteriza-se pela resisténcia natural ou adquirida a consideravel
ntmero de antibidticos utilizados na pratica clinica e a sua alta
patogenicidade, o que torna desafiador o seu tratamento. OBJE-
TIVO: Identificar o perfil de sensibilidade aos antibidticos de
Pseuomonas aeruginosa isoladas associadas a infecgdo hospitalar.
MATERIAL E METODOS: Foi realizado estudo descritivo trans-
versal do tipo retrospectivo utilizando-se informagdes disponiveis
no banco de dados do hospital, referentes aos isolados bacterianos
identificados no periodo de margo de 2017 a margo de 2019. Foram
acessadas informagoes sobre o agente etioldgico, fonte e sitio de
infecgdo e o perfil de susceptibilidade a drogas de cada isolado. Os
dados foram tabulados em planilha do Excel®, sendo divididos em
amostras de infec¢oes hospitalares e comunitérias. As amostras
de infecgdo hospitalar foram analisadas as seguintes varidveis:
prevaléncia, principais sitios, locais de atendimento, perfil de sen-
sibilidade aos antibiéticos. RESULTADOS: Foram identificadas
87 amostras associadas a infec¢do hospitalar, sendo que 11 sdo
de Pseudomonas aeruginosa, incidéncia de 12,6% nas infecgdes
nosocomiais dessa instituigdo. Na clinica médica e na clinica
cirurgica esta bactéria correspondeu, respectivamente, a 13% e a
8% das amostras. Em relagdo ao sitio de infecgdo, P.aeruginosa
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correspondeu a 16% das amostras de aspirado traqueal, 7% de uri-
na e 10% de hemoculturas.Segundo os dados coletados, o perfil de
sensibilidade da P.aeruginosa aos antibi6ticos foi : Amicacina 81%,
Gentamicina 81%, Meropenem 63%, Ceftazidima 45%, Cefepima
27%, Piperaciclina com Tazobactan 9% e Ampicilina 0%. CON-
CLUSAO: P. aeruginosa se mostrou resistente principalmente
a Ampicilina e Piperaciclina-Tazobactam e importante perfil de
sensibilidade a Amicacina e Gentamicina. Os dados apresentados
mostraram considerédvel dificuldade nas opg¢des de farmacos para
tratamentos de infecgdes nosocomiais por P.aeruginosa e a neces-
sidade de vigilancia individualizada do seu perfil de resisténcia.
Sendo assim, essas informagdes devem auxiliar na adogéao do tra-
tamento adequado, na criagdo de politicas concretas de utilizagdo
racional dos antimicrobianos e de redugdo da dissemina¢do das
cepas resistentes na institui¢cao analisada.

PERFIL EPIDEMIOLOGICO DA
OCORRENCIA DE SEPSE NAS
INTERNACOES NO ESTADO DE MINAS
GERAIS NO PERIODO DE 2009 A 2018

Pedro Henrique Oliveira Lima; Israel Soares Deagostini;
André Indcio Nunes Ramos; Fillipe Laignier Rodrigues de
Lacerda; Carolina Guimaraes Caetano; Lélia Cdpua Nunes.
Universidade Federal de Juiz de Fora Campus Governador
Valadares, Governador Valadares - MG - Brasil.

INTRODUGAO: Sepse é uma sindrome caracterizada pela
disfungdo orgénica ameagadora a vida devido a resposta imuno-
légica desregulada do organismo a infecgdo. A sua carga global é
dificil de ser determinada, mas estima-se que mais de 30 milhoes
de pessoas em todo o mundo sejam afetadas anualmente, resul-
tando em 6 milhdes de mortes."? No Brasil, a sepse ¢ a principal
responsavel por 6bitos em ambientes hospitalares, especialmente
naqueles vinculados ao Sistema Unico de Satde (SUS).> OBJETI-
VO: Caracterizar o perfil epidemioldgico dos casos de sepse nas
internagdes no estado de Minas Gerais, no periodo de 2009 a 2018.
MATERIAL E METODOS: Foi realizado um estudo ecolégico
descritivo, a partir da coleta e andlise de dados do Sistema de
Internagdes Hospitalares, disponiveis no site do Departamento de
Informatica do SUS (DATASUS)*. Foram analisadas as varidveis:
internagao, gasto, carater de atendimento, sexo, faixa etdria e
letalidade. RESULTADOS: Em todo o periodo analisado foram
computados 153.143 casos de sepse, com um tempo médio de in-
ternagdo de 12,6 dias. O gasto correspondeu a 63 milhoes de reais
por ano. Entre 2009 e 2018 houve aumento progressivo de casos,
com um crescimento acumulado de 123,9%, e aumento no gasto
médio por paciente (16,1%). A taxa de letalidade aumentou 0,9%
nos dez anos, com média de 34,7% em toda série temporal e maior
letalidade entre o sexo feminino que representou 47,3% do total
de casos. Quanto a faixa etdria, houve uma distribui¢ao bimodal
dos casos, com picos entre individuos menores de 1 ano e maiores
de 80 anos, representando, respectivamente 13,8% e 19,7%. Em
relagio a mortalidade, individuos acima dos 70 anos represen-
taram 52,8% do total de 6bitos. Observou-se um aumento da
taxa de letalidade diretamente proporcional ao envelhecimento.
A ocorréncia de sepse foi mais comum entre pacientes internados
por motivos de urgéncia e as internagdes eletivas representaram
menos de 1% dos casos. CONCLUSAO: A situacio epidemiolégi-
ca da sepse demonstrou agravamento ao longo dos anos, a partir
do aumento dos casos, gastos, mortalidade e letalidade. Os dados
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podem decorrer da melhoria da notificagdo, porém, representam
um alerta para os gestores no sentido de buscar o aprimoramento
e aimplementagdo de politicas publicas e delineamento de estraté-
gias focadas no problema, com intuito de fortalecer o cuidado aos
pacientes, reforgar a cultura de restringir o acesso a servigos de
terapia intensiva e melhorar as condi¢des sanitdrias, entre outras
agOes pertinentes.

PERFIL EPIDEMIOLOGICO DAS
INFECCOES HOSPITALARES EM UM
HOSPITAL PRIVADO NO INTERIOR DE
MINAS GERAIS

Maira Lopes Sarmento’; Gabriel Leonardo de Andrade
Neto'; Jodo Vitor da Silva Machado?; Mauro Liicio de Olivei-
ra Junior’; Junea Garcia de Oliveira Ferrari’; Patricia Ferraz
Martins®; Livia Tavares Colombo'; Marcelo Nagem Valério
de Oliveira®.

1. Univale, Governador Valadares - MG - Brasil; 2. Ufjf Campus
Gv, Governador Valadares - MG - Brasil; 3. Unimed, Governa-
dor Valadares - MG - Brasil.

INTRODUGAO: Infecgdes hospitalares sio um proble-
ma de saude publica em todo o mundo. Segundo conceito do
Ministério da Saude, infecgdo hospitalar é definida como aquela
adquirida apds a admissao do paciente na unidade hospitalar e que
se manifestam durante a internagdo ou ap6s a alta, quando puder
ser relacionada a internagdo ou procedimentos hospitalares. Logo,
infec¢do nosocomial é uma entidade clinica de multiplos fatores, o
que torna necessario conhecer os principais causadores e seus per-
fis de resisténcia e sensibilidade afim de reduzir as elevadas taxas
de morbi-mortalidade decorrentes de sua incidéncia. OBJETIVO:
Determinar o perfil epidemioldgico das infec¢oes hospitalares em
um hospital privado no interior de Minas Gerais. MATERIAL E
METODOS: Este ¢ um estudo retrospectivo em um hospital pri-
vado no interior de Minas Gerais, considerando o periodo entre
margo de 2017 a margo de 2019. Foram acessadas informagoes
disponiveis no banco de dados e em relatorios disponibilizados
pela comissdo de controle de infec¢oes hospitalares (CCIH) do
hospital. As infec¢des hospitalares foram classificadas pela CCIH
segundo critérios da ANVISA. Os dados foram tabulados na pla-
nilha do Excel®, nas amostras de infe¢ao hospitalar foram analisa-
das as seguintes variaveis: bactérias mais prevalentes, morfologia,
principais sitios e unidades de atendimento. RESULTADOS:
Com base nos dados levantados foram identificados 87 casos de
infec¢ao nosocomial no periodo analisado. Na analise da morfolo-
gia das 21 espécies bacterianas identificadas, houve o predominio
de bacilos gram negativos (enterobactérias) correspondendo a
60% dos isolados, bacilos gram negativos (ndo fermentadores)
29% e cocos gram positivos 11%. As principais bactérias Gram-
-negativas foram: Klebsiella pneumoniae (20%), Escherichia coli
(17%) e Pseudomonas aeruginosa (13%). Sendo as principais bacté-
rias gram positivo isoladas Staphylococcus aureus e Staphylococcus
epidermidis. Bactérias foram isoladas de 11 sitios, sendo os mais
relevantes: aspirado traqueal (50%), urina (17%), sangue (12%) e
swab de ferida operatoria (8%). Quanto a distribuigao bacteriana
nas unidade de atendimento, 85% corresponde a clinica médica e
15% a clinica cirurgica. CONCLUSAO: o perfil das infecgdes re-
velou a predominéncia de bacilos gram-negativos, especialmente
da familia enterobacteriaceae e o principal sitio de isolamento foi
oaspirado traqueal. O perfil epidemiolégico das infecgdes nosoco-
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miais pode contribuir para o controle das infec¢des hospitalares e
redugdo da morbidade associada.

PERFIL EPIDEMIOLOGICO DE
LESHMANIOSE VISCERAL EM MINAS
GERAIS: UM ESTUDO RETROSPECTIVO

Karollinne Paiva do Nascimento'; Mariela Vilela Peres
Bueno'; Karoline Murielly Gomes'; Larissa Grintaci Pereira
Costa'; Thais Manhdes Feres Godinho? Thalita Gongal-

ves Campos’; Eleonora Xavier Coser’; Luiza dos Santos
Rodrigues’; Eliseu Bomfa Santos Junior’; Lamara Laguardia
Valente Rocha’; Silvia Laguardia®.

1. Universidade José do Rosério Vellano Unifenas - Bh, Belo
Horizonte - MG - Brasil; 2. Universitario de Caratinga - Unec,
Belo Horizonte - MG - Brasil; 3. Centro Universitario de Cara-
tinga - Unec, Caratinga - MG - Brasil; 4. Instituto Metropolita-
no de Ensino Superior - Imes, Ipatinga - MG - Brasil; 5. Ciéncias
Biolégicas Pela Universidade Federal de Minas Gerais (1980),
Belo Horizonte - MG - Brasil; 6. Médica Generalista Formada
Na Faculdade de Satide e Ecologia Humana (Faseh), Vespasiano
- MG - Brasil.

INTRODUGAO: A Leishmaniose Visceral (LV), conhecida
como Calazar, é uma zoonose que acomete humanos e outras es-
pécies de animais. E causada pelo protozodrio Leishmania chagasi,
cujo vetor de transmissdo ¢ o inseto Lutzomyia longipalpis (LIMA
etal.,2018). ALV é uma doenga cronica e, sistémica, caracterizada
por febre, perda de peso, astenia, anemia, hepatoesplenomegalia,
podendo evoluir para ébito (LIMA et al., 2018). O diagnostico é
com base nos aspectos clinicos, historia epidemioldgica e exames
sorologicos (LIMA et al.,2018). OBJETIVO: Realizar um levan-
tamento epidemioldgico comparativo dos casos de Leishmaniose
Visceral em Minas Gerais de acordo com a faixa etdria, nos anos
de 2015 a 2017. Além disso, avaliar os municipios mais acometidos.
MATERIAIS E METODOS: Caracteriza-se por uma pesquisa
epidemioldgica descritiva e retrospectiva considerando os casos
confirmados de Leishmaniose Visceral na faixa etdria de 1 a 79
anos entre 2015 a 2017, retirados do SINAN. RESULTADOS:
Ap6s dados colhidos no SINAN, observamos que 2015 foi o0 ano
com menor numero, com 472 casos em Minas Gerais. Belo Ho-
rizonte registrou maior numero de casos, na faixa etaria de 20-39
anos, 40 casos (29%) com incidéncia de 0,0046%, fechando o ano
com 137 casos (inc. 0,0055%). Montes Claros em segundo lugar
com 74 (15,6%) e incidéncia de 0,019%, porém a faixa mais acome-
tida foi de 1-4 anos, 24 casos (32,4%) com incidéncia de 0,085%.
Em 2016, foram 554 casos e incidéncia de 0,002%. Belo Horizonte
liderou em 154 casos (27,7%) com incidéncia de 0,006%, 43 entre
20-39 anos (27,9%) com incidéncia de 0,004% e 41 entre 40-59 anos
(26,6%) com incidéncia de 0,006%. Montes Claros com 106 casos
(19,1%) e incidéncia de 0,2%, sendo 35 observados em criangas de
1-4 anos (33%) com incidéncia de 0,11%. O maior numero foi em
2017, 861 (inc. 0,03%) pacientes. Em Belo Horizonte, foram 194
casos (22,5%) com incidéncia de 0,007% e prevaléncia na faixa
etaria de 40-59 anos (53 casos-27,3%). Montes Claros com 191
casos (22,1%) com incidéncia 0,47%, sendo 51 em criangas de 1-4
anos (18,3%) com incidéncia de 0,16% e o restante entre 40-59 anos
(19,8%) com incidéncia de 0,15%. CONCLUSAQO: Apés pesquisa
no DATASUS, os municipios mais acometidos sdo Belo Horizonte
(inc. 25,7%) e Montes Claros (inc. 19,6%). Em Belo Horizonte os
casos foram mais prevalentes entre 20-39 anos (26,5%) com in-
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cidéncia de 0,015%. Em Montes Claros, maior concentra¢io em
criangas de 1-4 anos (29,6%) com incidéncia de 0,35%.

PERFIL EPIDEMIOLOGICO DE
MENINGITE INFANTIL NO BRASIL: UM
ESTUDO RETROSPECTIVO

Mariela Vilela Peres Bueno'; Karollinne Paiva do Nasci-
mento’; Luiza dos Santos Rodrigues’; Thais Manhdes Feres
Godinho®; Thalita Gongalves Campos?; Eleonora Xavier
Coser’; Lamara Laguardia Valente Rocha®; Luiz Henrique
Laguardia Rocha’.

1. Académicos do Curso de Medicina da Universidade José do
Rosério Vellano - Unifenas Bh, Belo Horizonte - MG - Brasil;
2. Académicos do Curso de Medicina do Centro Universitario
de Caratinga - Unec, Belo Horizonte - MG - Brasil; 3. Possui
Graduagao Em Ciéncias Bioldgicas Pela Universidade Federal
de Minas Gerais (1980), Belo Horizonte - MG - Brasil; 4. Possui
Graduagdo Em Medicina Pelo Centro Universitdrio de Caratin-
ga (2011), Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A meningite infecciosa é a inflamagio
das meninges que revestem o cérebro ap6s infec¢do (fungica, viral
ou bacteriana) (SOUSA et al., 2016). E uma importante causa de
morbidade e mortalidade em criangas de paises subdesenvolvidos
(BRASIL, 2019). As bactérias mais comuns sdo: N. meningitidis,
H. influenzae tipob e S. pneumoniae, sendo o meningococo o
mais prevalente (BRASIL, 2019). O diagnostico inclui a clinica e
a analise laboratorial e os principais sintomas sao: febre, cefaleia,
rigidez de nuca, convulsdes e erupgdes cutaneas (SOUSA et al.,
2016). OBJETIVO: Realizar um levantamento epidemioldgico
comparativo dos casos de meningite meningocdcica no Brasil de
acordo com a faixa etdria nos anos de 2015 a 2018. MATERIAIS E
METODOS: Se trata de uma pesquisa epidemiolégica descritiva e
retrospectiva considerando os casos de meningite meningocécica
nas faixas etdrias de: menor que 1 ano, de 1 a4 anose de5a9
anos, entre 2015 a 2018 descritos no SINAN. RESULTADOS:
Apos levar dados, observou-se 183 menores de 1 ano (14%) com
meningite meningocécica em 2015, com taxa de mortalidade de
24,5%. De 1 a 4 anos foram 216 casos (16,5%), com mortalidade
de 19,4%. 153 eventos (11,7%) de 5 a 9 anos, com mortalidade
de 15,6%. A meningite bacteriana mais prevalente foi a menin-
gococica (incidéncia de 0,64 por 100000 habitantes). Em 2016,
registrou-se 160 menores de 1 ano com meningocdcica (14,29%) e
mortalidade de 18,1%. Ocorreram 141 casos de 1 a 4 anos (12,6%),
com mortalidade de 19,1%. De 5 a 9 anos foram 112 doentes (10%)
e 16% foi a mortalidade. A meningocdcica teve incidéncia de 0,54.
137 menores de 1 ano tiveram meningocdcica (12%) em 2017, com
mortalidade de 18,9%. De 1 a 4 anos foram 171 doentes (15%), com
mortalidade de 21%. 97 criangas de 5 a 9 anos foram acometidas
(8,5%), com mortalidade de 24,74%. A incidéncia da meningocdci-
ca foi de 0,55. 133 menores de 1 ano foram diagnosticados em 2018
(11,9%), sendo a mortalidade de 19,5%. De 1 a 4 anos foram 149
casos (13,3%), com mortalidade de 14,7%. Entre 5 a 9 anos fo-
ram 87 ocorréncias (7,7%), com taxa de mortalidade de 12,6%.
A incidéncia da meningocécica foi de 0.53. CONCLUSAO:
A meningite infantil é um problema de saude publica, sendo
necessario diagnostico, conduta e tratamento rapidos, ja que ha
grande risco de complicagées, sequelas e letalidade. Além disso,
¢ essencial tragar estratégias para vigilancia epidemioldgica a fim
de evitar epidemias.
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PERFIL EPIDEMIOLOGICO DOS CASOS
DE HEPATITE B NO BRASIL E EM MINAS
GERAIS ENTRE 2014 E 2018

Bianka Estrela de Sd'; Valeria Carvalho dos Reis’.
1. Unitpac, Araguaina - TO - Brasil; 2. Unitpac, Araguaia - TO
- Brasil.

INTRODUGAO: A infecgio pelo virus da hepatite B (HBV)
¢ um dos mais sérios problemas de saude publica no mundo. Esti-
ma-se que existam, aproximadamente, 350 milhdes de portadores
cronicos desse virus distribuidos em vérias regides do mundo. O
HBV é um virus envelopado pertencente a familia Hepadnaviri-
dae e cujo material genético ¢ armazenado sobre a forma de DNA
dupla fita. E transmitido, principalmente, pelas vias parenteral e
sexual. OBJETIVO: Avaliar o numero de casos de hepatite B no
Brasil e Minas Gerais, assim como os caracteres masculino e femi-
nino e o provavel mecanismo de infecgdo no periodo de 2014-2018.
METODOLOGIA: Foi realizado um estudo epidemiolégico de
forma descritiva, através da coleta de dados de dominio publico,
via Boletim Epidemioldgico: Hepatites Virais 2019, da Secretaria
de Vigilancia em Satde do Ministério da Satide, sem haver con-
tato com pacientes. RESULTADO: Foi possivel notar que houve
diminuigdo nos casos de hepatite B no Brasil de 26%, em niumeros
absolutos, 1.758 casos em 2014 e 1.301 casos em 2018. J4 em Minas
Gerais, essa diminuigio foi de aproximadamente 14%, 81 casos
em 2014 e 69 em 2018. Com relagdo ao sexo, o masculino teve um
decréscimo de 15%, 9.177 casos em 2014 e 7.799 casos em 2018,
porém, o feminino, teve uma queda de 19%, com 7.565 casos em
2014 e 6.113 em 2018. No quesito via de transmissao, a via sexual
obteve uma diminuigdo de 25%, 3.969 casos foram notificados
no ano de 2014, e 2.945 casos em 2018; a via vertical obteve uma
queda de 41%, foram registrados 585 casos no ano de 2014, e
340 casos em 2018; a via domiciliar mostrou um decréscimo de
26%, foram 583 casos no periodo de 2014 e 430 no ano de 2018.
CONCLUSAO: E possivel observar que o perfil epidemiologico
dos casos de hepatite B obteve uma ampla diminui¢éo nos casos
em todos os caracteres avaliados durante o periodo estudado, isso
pode ser justificado pelas politicas de prevengdo, conscientizando
a populacdo dos riscos da doenca e das formas de transmissao.
Além disso, o Programa Nacional de Imunizagéo contribui para a
erradicagio de doengas infecto contagiosas com as vacinas contra
hepatite B que sdo oferecidas desde o momento do nascimento e
a imunoglobulina, uma profilaxia administrada apos a exposigdo
de pessoas que ndo tenham recebido vacinagdo prévia ou cujo
regime de vacinagdo prévia seja incompleto, ou quando o nivel de
anticorpos for inadequado.

PERFIL EPIDEMIOLOGICO DOS CASOS
DE INFECCAO PELO VIRUS HIV NO
BRASIL E MINAS GERAIS, NOS ANOS
ENTRE 2014 E 2018

Daniela Costa Santana'; Valeria Carvalho dos Reis’.
1. Unitpac - Araguaina To, Araguaina - TO - Brasil; 2. Unitpac,
Araguaina - TO - Brasil.

INTRODUGAO: O virus HIV é um Retrovirus que con-
verte RNA em DNA e se integra ao cromossomo das células que o
reconhece e comega a replicagdo viral. Diversas sdo as formas de
contagio do virus, como via sexual, aleitamento materno, transfu-
sdo sanguinea, transmissdo vertical, pérfuro-cortantes e agulhas
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injetdveis, onde se encontra o presente virus. Assim como formas
de contagio, existem formas de prevengio contra o HIV, que se da
através de uso de preservativos, agulhas descartaveis, exames peri-
6dicos entre parceiros sexuais. OBJETIVO: Demonstrar o nimero
de casos de HIV no Brasil e em Minas Gerais nos anos de 2014-
2017, além dos ambitos sexo, escolaridade e modo de transmissao.
METODOLOGIA: Foi realizado um estudo epidemioldgico de
forma descritiva, através da coleta de dados de dominio publico
via Boletim Epidemioldgico HIV/Aids 2018 da Secretaria de
Vigilancia em Saude, do Ministério da Satide, sem haver contato
com pacientes. RESULTADOS: Foi possivel identificar que houve
um aumento do numero de casos no Brasil de 40%, em nimero
absolutos, 30.259 casos em 2014 para 42.420 em 2017. Ja em Minas
Gerais, esse aumento foi de aproximadamente 60%. Em relagdo ao
sexo, o masculino se manteve entre os maiores casos durante todo
o periodo analisado, com um aumento de 48% e o sexo feminino
também obteve um aumento do niimero de casos, porém, em 23%.
No quesito escolaridade, pacientes com o ensino médio completo
apresentaram maior numero de infecgao, com 50.349 ocorréncias.
Por outro lado, pacientes analfabetos apresentaram 3.126 casos.
Quanto a transmissdo, a via sexual foi, de longe, a que apresentou
maiores taxas de infecgdo, com 124.617 casos, durante o periodo
estudado houve um aumento de transmissdao por essa via em
43,6%. A via sanguinea apareceu em segundo lugar, com 2.306
casos. E por tltimo, o acidente de trabalho com poucos casos, 16
a0 todo. CONCLUSAO: E possivel observar que o perfil epide-
mioldgico dos casos de infecgdo pelo virus HIV no Brasil e Minas
Gerais entre o periodo estudado é predominantemente masculino,
de ensino médio completo e a principal via de transmissdo consis-
te na sexual. Além disso, o nimero de casos continua crescendo,
tanto no Brasil quanto em Minas Gerais. Sugere-se, portanto, que
a organizagdo dos servigos federais e regionais inclua estratégias
descentralizadas de prevengao combinada, envolvendo a testagem
oportuna, inicio imediato de tratamento, profilaxias pré e pds-ex-
posi¢do e promogdo do uso continuo de preservativos. Ressalta-se
a necessidade de estudos mais aprofundados, tanto quantitativos
como qualitativos, visando melhor compreender a dindmica da
epidemia no estado e em sua regido metropolitana.

PERFIL EPIDEMIOLOGICO E FATORES
SOCIOAMBIENTAIS ASSOCIADOS AOS
CASOS NOTIFICADOS DE TUBERCULOSE
NO MUNICIPIO DE BELO HORIZONTE

Nathdlia Dias de Oliveira; Graziella Patricio Pereira Garcia;

Leticia Aratijo dos Reis.
Centro Universitario de Belo Horizonte, Belo Horizonte - MG
- Brasil.

INTRODUGAO: A tuberculose (TB) é uma doenga in-
fectocontagiosa, existente desde a antiguidade e identificada na
segunda metade do século XXI, que persiste atualmente como
um grave problema de satude publica. No Brasil, em 2018, foram
notificados 423 casos apos o 6bito, sendo 199 (47%) na regido
Sudeste e 169 (40%) na regiao Nordeste. O aumento do coeficiente
de incidéncia da TB nos dois ultimos anos pode representar uma
ampliagdo do acesso as ferramentas de diagndstico, mas também
pode estar relacionado as mudangas no contexto social e econdomi-
co do pais nos ultimos anos. OBJETIVO: Diante disso, o objetivo
do presente estudo visou caracterizar socio-demograficamente e
epidemiologicamente os casos notificados de tuberculose e iden-
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tificar fatores socioambientais que contribuem para a incidéncia
da tuberculose em Belo Horizonte. METODOLOGIA: Trata-se de
um estudo descritivo, realizado no municipio de Belo Horizonte,
entre os anos de 2008 a 2018. Nas anélises foram incluidos todos os
novos casos de tuberculose residentes do municipio e notificados
dentro desse periodo, provenientes do banco de dados do Sistema
de Informagdo de Agravos de Notificagdo (SINAN), disponivel
pela Secretaria Municipal de Belo Horizonte. As varidveis utili-
zadas no estudo foram sexo, idade, raga/cor, tipo de entrada do
caso, populagdo especial, forma clinica da doenga, resultados de
testes e exames (HIV, baciloscopia e cultura), total de contatos
notificados, realizagio de tratamento diretamente observado, e
situagdo de encerramento. RESULTADOS: Os resultados obtidos
mostraram que 11.443 casos foram notificados no municipio de
Belo Horizonte no periodo de 2008 a 2018; o sexo masculino teve o
predominio da doenga, com 66,6%; a faixa etdria mais acometida
foi de 40-59 anos, com 39%; quanto a raga destacou-se a cor parda,
com 36,7%; a forma clinica de maior prevaléncia foi a pulmonar,
com 71,6%; no tipo de entrada deram inicio ao tratamento como
casos novos 80,6% e 9,7% como reingresso apds abandono; dos
que realizaram teste de HIV 18,2% foram positivos; realizaram
tratamento diretamente observado 40,7%; na situacio de encerra-
mento 59,8% obtiveram cura, 12,9% foram a 6bito e 18,6% aban-
donaram o tratamento. Com relagao aos fatores sociais, destaca-se
o uso de dlcool, confirmando outros estudos que mostraram forte
associagdo entre a tuberculose e o alcoolismo. Quanto aos fatores
ambientais, a pobreza e degrada¢do da condigdo de vida mostrou
contribuir com os casos juntamente com a caréncia de servigos ba-
sicos de satde. CONCLUSAO: Assim, o presente estudo conclui que
¢é importante conhecer o perfil epidemioldgico e os fatores associados
dos casos de tuberculose, para que se possa, efetivamente, intervir em
agdes de saude para o combate da doenga. PALAVRAS-CHAVE:
Tuberculose, Epidemiologia, Satide Ptblica.

PERFIL MICROBIANO DAS INFECCOES
HOSPITALARES DA UNIDADE DE
TERAPIA INTENSIVA DO HOSPITAL
INFANTIL JOAO PAULO IT E ESQUEMAS
PREFERENCIAIS PARA TRATAMENTO
EMPIRICO

Ana Campos Pires'; Gabriela Souza Diniz Ricardo'; Daniela
Caldas Teixeira’; Paula Assis Soares’; Débora Borges do
Amaral®.

1. Faculdade Ciéncias Médicas de Minas Gerais, Belo Horizon-
te - MG - Brasil; 2. Nucleo de Riscos do Hospital Infantil Joao
Paulo Ii (Hijpii), Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUCGAO: Segundo estimativa do Ministério da
Saude, entre 6,5% e 15% dos pacientes internados contraem um ou
mais episodios de infec¢do e 50.000 a 100.000 6bitos anuais estdo
associados a sua ocorréncia. Pacientes internados sdo expostos
a uma ampla variedade de microorganismos (MO) patogénicos,
principalmente em Unidade de Terapia Intensiva (UTI), onde pro-
cedimentos invasivos tornam-se rotineiros, favorecendo a infec-
¢ao hospitalar (IH). Além disso, o uso de antimicrobianos (ATM)
potentes e de largo espectro propicia a emergéncia de bactérias
multirresistentes. Assim, o estudo do perfil microbioldgico (PM)
das bactérias causadoras das IH torna-se importante na escolha
de tratamento empirico assertivo e com menor pressdo seletiva.
MATERIAL E METODO: foi realizado, portanto, estudo com
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objetivo de definir PM das IH ocorridas durante o ano de 2018 na
UTI do Hospital Infantil Jodo Paulo II (HIJPII), afim de propor
esquema de tratamento com ATM empirico a ser utilizado no
setor. Trata-se de estudo descritivo prospectivo, realizado através
da vigilancia ativa do servigo de controle da IH. Foram utilizados
critérios diagnosticos de infecgdo relacionada a assisténcia a Saude
(IRAS) de 2017, definidos pela Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA), sendo incluidos todos pacientes notificados
com IH no setor, com identificagdo de agente etiolégico. RESUL-
TADOS: dentre os MO isolados na UTI e relacionados a IH, foram
identificadas 41 bactérias. As principais foram: Pseudomonas
aeruginosa (15%), Enterococcus faecalis (12%), Staphylococcus
aureus (10%) e Klebsiella pneumoniae (10%). Dentre as IH avalia-
das, 19,9% acometeram o trato respiratorio (pneumonia), 13,7%
de trato urindrio (TU) e 13% de corrente sanguinea (sepse). Nas
pneumonias observou-se um predominio de Bactérias gram nega-
tivas (BGN) de 90%. Dentre os isolados, 20% sdo provenientes da
comunidade. Nas infecgdes do TU foram observadas ocorréncia
isolada de Enterococcus. Na sepse observou-se distribuigao equi-
librada entre bactérias gram positivos (BGP) e BGN, sendo que
o Staphylococcus epidermidis foi o principal agente patogénico em
infecgdes relacionadas a dispositivos médicos. CONCLUSAO: o
perfil microbioldgico e de sensibilidade aos ATM testados variou
de acordo com os sitios infecciosos. Nas pneumonias, os BGN, em
especial as Pseudomonas, foram mais prevalentes e apresentaram
perfil de resisténcia antimicrobiana preocupante, com apenas 67%
de sensibilidade a Carbapenémicos. Conclui-se que a avaliagdo
do perfil microbiolégico relacionado as IH permite a adequagao
de terapia empirica, que deve variar de acordo com os diferentes
sitios infecciosos, dentro de um mesmo servigo ou setor. O ATM
empirico tem como objetivo realizar tratamento inicial assertivo e
deverd ser revisto de acordo com as culturas do proprio paciente.

PERFIL MICROBIOLOGICO DE
PACIENTES INTERNADOS EM UM
HOSPITAL DO NORTE PIONEIRO

Amanda Ribeiro do Espirito Santo’; Ricardo Castanho Mo-
reira®; Eliane da Luz Furtado®; Cldudio Quentini Hirai’.

1. Universidade Estadual do Norte do Parand - Clm, Bandeiran-
tes - PR - Brasil; 2. Universidade Estadual do Norte do Parand,
Bandeirantes - PR - Brasil; 3. Hospital Santa Casa de Misericor-
dia, Bandeirantes - PR - Brasil.

INTRODUGAO: No sistema de satde, em ambito hospi-
talar, pode ser observado um tema bastante discutido e comum,
que afeta de forma significativa a saude dos pacientes, sendo de-
nominado atualmente como Infecgdes Relacionados a Assisténcia
a Saude (IRAS), ou seja, ndo sendo obrigatoriamente em unidade
hospitalar, mas sim, em estabelecimentos que prestam assisténcia
asaude. De acordo com o Center for Disease Control and Prevetion
(CDC), considera-se IRAS apds 72 horas da admissdo do paciente
hospitalar. OBJETIVO: Identificar o perfil microbiolégico de
pacientes internados em um hospital do Norte Pioneiro do Parana
no ano de 2018. MATERIAL E METODOS: Trata-se de uma pes-
quisa descritiva e retrospectiva, com coleta dos dados de exames
laboratoriais dos pacientes internados nos setores de clinica médi-
ca, UTI, maternidade e pediatria do Hospital Filantrépico do Nor-
te Pioneiro no ano de 2018, com varidveis de sexo, idade, setor de
internagao, tipo e local do material de cultura coletado, laboratério
de andlise, a morfologia, grau de patogenicidade e gram da bacté-
ria, resisténcia do microrganismo a antimicrobianos e ocorréncia
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de IRAS. Com relagdo aos aspectos éticos, foram respeitados os
principios contidos na Resolugdao do Conselho Nacional de Saude
n°466/2012 e aceito pelo Comité de Etica de acordo com o Parecer
n° 3.438.955. RESULTADOS: No ano de 2018 foram coletadas
226 culturas de amostras biologicas de 3.277 pacientes internados,
sendo que 70 delas deram positivos para identificagio bacteriana e
foram oriundas de 53 pacientes. Os microrganismos encontrados
na pesquisa foram, Escherichia coli (30,0%), Pseudomonas (20,0%),
Staphylococcus nao aureus (20,0%), Staphylococcus aureus (15,7%),
Enterobacter sp. (2,9%), Proteus sp. (2,9%), Citrobacter sp. (1,4%),
Citrobacter frendi (1,4%), Streptococcus ssp. (1,4%), Providencia sp.
(1,4%), Serratia liquefaciens (1,4%) e bacilos gram negativos nao
especificados (1,4%). Quanto a classificagdo bacteriana pela colo-
ragdo de Gram, observou-se que 62,9% (n=44) sdo gram negativa
e 371% (n=26) sdo gram positivas. CONCLUSAQO: Conclui-se
que o perfil microbioldgico da instituigio contém variadas bac-
térias, com frequéncia maior de Escherichia coli, Pseudomonas,
Staphylococcus ndo aureus e aureus. O estudo contribui para o
conhecimento do perfil de microorganismos isolados de pacientes
em tratamento hospitalar, o que colabora para decisdo dos profis-
sionais da saiide em agdes relacionadas a prevencao e tratamento
das IRAS.

PEVALENCIA DE STREPTOCOCCUS
AGALACITAE E SUSCEPTIBILIDADE A
ERITROMICINA EM GESTANTES EM PRE
NATAL

Aparecida de Lima Batista'; Max Roberto Batista de Araii-
jo'; Patricia Helena do Nascimento Bicalho'; Lincoln O.
Sant’Anna’ Louisy S.Santos’.

1. Instituto Hermes Pardini, Vespasiano - MG - Brasil; 2.
Universidade Estadual do Rio de Janeiro, Rio de Janeiro - RJ -
Brasil.

INTRODUGAO: O Streptococcus agalactiae do grupo
B ¢ uma bacteria gram-positiva, cocoide com arranjo em forma
de cadeia, beta-hemolitico e de potencial invasivo. Na gravidez,
o desequilibrio da microbiota vaginal favorece a colonizagdo
associados e complicagdes da evolugio da gestagdo. Dessa
maneira a infec¢do por SGB é uma importante causa de doenga
invasiva grave em recem-nascidos, sendo sépse e pneumonia
as mais frequentes consequencias. Infecgdes como meningite,
osteomielite e artrite séptica tambm podem ocorrer. Para o tra-
tamento a primeira escolha sio os B-lactamicos. Nos casos que
usuario alérgico a penicilinas, eritromicinas e clindamicina sdo
escolhidas. OBJETIVOS: Tendo em vista o crescente nimero
de infec¢bes neonatais por SGB, o presente trabalho avaliou a
prevaléncia desse microrganismo em amostra de gestantes, bem
como o perfil de susceptibilidade a eritromicina. MATERIAIS E
METODOS: O estudo abrangeu a avaliagdo de culturas nos meses
de janeiro a abril de 2013,2014 e 2015. Foram 41.713 amostras de
secre¢do vaginal ou anal de mulheres gravidas. Os dados foram
analisados e para avaliagdo estatisticas foram utilizados o teste do
Qui-quadrado. RESULTADOS: Foram encontradas culturas po-
sitivas nas porcentagens de 25,63%, e de 26,95% respectivamente
em 2013 e em 2014. Para 2015, tal porcentagem foi de 26,06%. J& os
indices de resisténcia 4 eritromicina foram de 4,99% em 2013,de
5,57% em 2014 e de 6,49% em 2015. CONCLUSAO: A invetigagio
de colonizagao por SGB e a avaliagdo de resisténcia a eritromicina
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¢ de extrema relevancia, sobretudo diante do crescente casos de
resisténcia bactareriana, risco de prematuridade e prognosticos
graves ao recém-nascido, configurando um problema de saude
global. PALAVRAS-CHAVE: Streptococcus agalactiae; Eritromi-
cina; Pré-natal; Resisténcia bacteriana.

PIELONEFRITE COM EVOLUCAO PARA
SEPSE E ABCESSO COM DESFECHO
DESFAVORAVEL: RELATO DE CASO

Raiane Freitas de Almeida; Gabriela Medeiros Leite; Larissa
Emilly Oliveira Silva; Gabriela Ramos Maletzki; Lazara
Camyla Lopes Cabral; Raiane Menezes Oliveira; Dayane
Quintino Vasconcelos; Flavia Tolentino Marra; Talitha
Aratijo Veloso Faria; Aurea Maria de Aratijo Santos.
Uniatenas, Paracatu - MG - Brasil.

INTRODUGAO: a ITU (infecgdo do trato urinario) de
trato alto (Pielonefrite) é uma infecgdo do parénquima e pelve
renal, geralmente causada por bactérias, que complicada em casos
raros, pode evoluir para uma infec¢do sanguinea, apresentando
um quadro de sepse. OBJETIVO: relatar a ocorréncia de abcesso
renal decorrente da pielonefrite complicada que, evoluiu para
choque séptico, tendo a clinica iniciada em ITU de repeti¢do. Ma-
terial e método: foram coletados dados por meio de busca ativa do
prontuario e revisdo da literatura. RELATO DE CASO: Paciente
feminina, 29 anos, natural de Paracatu-MG, sem comorbidades,
compareceu ao Hospital Municipal de Paracatu em 13/01/2017
com dor na regido inferior direita do abdome, e febre alta com sus-
peita inicial de pielonefrite, colhido culturas, iniciando tratamento
com ciprofloxacina. Internada no mesmo dia, apresentou piora do
estado geral e da dor abdominal, insuficiéncia renal aguda e sepse
grave. Por abdome agudo optou-se por laparotomia exploratoria,
onde observou hepatomegalia fridvel, abcesso renal, sendo neces-
sario a nefrectomia do rim direito. Foi realizado biopsia do figado
e rim que confirmou seio secundario a sepse. Solicitou leito na
Unidade de Terapia Intensiva para segmento clinico. Nao respon-
dendo ao tratamento proposto, evoluiu com PCR, vindo a ébito em
poucos dias de evolugdo. RESULTADOS: A ITU ¢ mais comum
em mulheres, com menor taxa de mortalidade para as mesmas.
A pielonefrite, apresentada pela paciente, advém de um quadro
de cistite recorrente, que complicada, possui risco de evoluir para
abcesso renal e septicemia. Este configura um quadro grave que
gera, frequentemente, deteriorizagao funcional e/ou estrutural re-
nal que associa-se a falha de tratamento, como ocorrido no caso.
O agente etioldgico mais comum ¢é a Escherichia coli, tanto em
pielonefrites ndao complicadas quanto as complicadas. A ciproflo-
xacina é um dos antibi6ticos mais utilizados empiricamente em
infecgdes do trato urindrio, pois possui um amplo espectro contra
germes gram positivos e gram negativos. No entanto, os casos
de Escherichia coli resistente a ciprofloxacina vem aumentando
significamente nas ultimas décadas, principalmente em nivel hos-
pitalar. CONCLUSAO: A paciente apresentou um quadro grave,
de rapida evolugdo e resisténcia a conduta terapéutica evoluindo
para choque séptico e posteriormente a 6bito. A ampla utilizagdo
desta fluoroquinolona em ITU deve ser analisada e prescrita com
cautela. Frente a isso, é necessario debates mais amplos em relagao
ao uso racional dos antimicrobianos e sua eficicia na terapéutica
proposta, para que se evite resisténcias cada vez mais frequentes e
com grande potencial maléfico e desfechos desfavoraveis.
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PLASMIDIO SELVAGEM RELACIONADO
A EXPRESSAO DE SUBSTANCIA
ANTIMICROBIANA ATIVA CONTRA
AMOSTRAS MULTIRRESISTENTES DE
ACINETOBACTER BAUMANNII

Natdlia Rocha Guimardaes'; Carolina Peconick Silva’; Thiago
Mafra Batista’; Thaysa Leite Tagliaferri'; Simone Gongal-
ves dos Santos'; Luiz de Macédo Farias'; Paula Prazeres
Magalhaes'.

1. Universidade Federal de Minas Gerais, Belo Horizonte - MG
- Brasil; 2. Universidade Federal do Sul da Bahia, Itabuna - BA

- Brasil.

Acinetobacter baumannii, incluido no grupo ESKAPE, é
uma bactéria de inquestiondvel relevincia clinica. Recentemente,
a WHO publicou um documento, cujo escopo é identificar as
bactérias resistentes a antimicrobianos mais importantes no nivel
global para as quais hd necessidade urgente de desenvolvimento
de novas formas de tratamento. A. baumannii resistente a car-
bapenémicos ocupa o primeiro lugar no grupo definido como
Prioridade 1: Critico. Deste modo, em consonancia com a posi¢ao
da WHO, a busca por novas substincias antimicrobianas ativas
contra a bactéria é absolutamente fundamental. Em estudo pré-
vio, observou-se que uma amostra de A. baumannii era capaz de
expressar antagonismo, por meio da produgao de uma substancia
antimicrobiana, contra outras amostras multidroga resistentes
(MDR) da mesma espécie. A partir desta informagao, propds-se
este estudo, que visa avaliar se o gene relacionado a expressdo da
substancia antimicrobiana possui localizagio plasmidial, por meio
de expressdo heterdloga em sistema E. coli BL21, e sequenciar o
plasmidio em busca deste marcador. A molécula de DNA selva-
gem foi introduzida em E. coli BL21 quimiocompetente por cho-
que térmico. Apos verificagdo da eficiéncia da transformagéo, a
expressdo da substincia antimicrobiana foi avaliada pelas técnicas
de sobrecamada e extragao acida. A atividade antimicrobiana foi
confirmada e titulada pela técnica de spread plate, empregando-
-se, como reveladoras, amostras clinicas de A. baumannii MDR.
Para sequenciamento do plasmidio, foram construidas bibliotecas
paired-end (Nextera XT DNA Library Preparation Kit) e as reads
geradas (301 pb) foram sequenciadas usando o sequenciador Illu-
mina MiSeq. A qualidade das reads foi analisada empregando-se o
software FASTQC e a montagem de novo foi realizada utilizando-
-se o programa Spades. A andlise preliminar de similaridade da
sequéncia foi realizada com o auxilio do Blast. A expressdo de an-
tagonismo foi observada e o titulo de atividade antimicrobiana foi
de 640 UA/mL. A transformagao em sistema E. coli BL21 permitiu
a obtengdo de grande quantidade da substancia antimicrobiana,
em meios de cultura bésicos, produzida por linhagem néao pato-
génica, o que favorece a manipulagdo e reforca seu potencial bio-
tecnoldgico. Os resultados demonstram que o gene que codifica
a substancia antimicrobiana esta presente no plasmidio selvagem
da amostra de A. baumannii. A montagem plasmidial gerou um
contigde 11.060 pb. Dados preliminares da anélise de similaridade
permitem-nos hipotetizar que um gene de 297 pb esta relacionado
a sintese da substdncia antimicrobiana. PALAVRAS-CHAVE:
substancias antimicrobianas, Acinetobacter baumannii, resistén-
cia bacteriana, sequenciamento. APOIO FINANCEIRO: CNPq,
CAPES, FAPEMIG e PRPq/UFMG.

POLIOMIELITE EM MINAS GERAIS:
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A POSSIBILIDADE DE IMINENCIA DE
NOVOS CASOS DA DOENCA

Gabriel Felipe Sant’Ana Silva’; Larisse Braganga Ribeiro
Leal’; Lucca Gontijo Giarola®; Jader Bernardo Campomizzi®.
1. Centro Universitdrio de Belo Horizonte - Unibh, Belo Hori-
zonte - MG - Brasil; 2. Universidade Fedederal de Juiz de Fora,
Governador Valadares - MG - Brasil; 3. Centro Universitario

de Belo Horizonte, Belo Horizonte - MG - Brasil; 4. Hospital
Eduardo de Menezes, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A poliomielite é uma patologia contagio-
sa aguda ocasionada por virus, os quais geralmente pertencem
ao género Enterovirus. O patogeno causador da doenga é contra-
ido por via oral e apresenta alta infectividade. Apds o contato, o
agente infeccioso atinge a orofaringe, segue pelo tubo intestinal,
local onde a proliferagdo se inicia. Depois, ha invasdo dos tecidos
linfaticos e dos tecidos que compdem o sistema reticuloendote-
lial. Em 1988, na tentativa de erradicar a poliomielite mundial,
a OMS criou a Iniciativa Global de Erradicagio da Poliomielite.
A partir de entdo, os casos de pdlio cairam mais de 99% em 30
anos, saindo de uma estimativa de 350 mil casos em 1988 para
20 casos em 2018. O Brasil foi um dos pioneiros nesse processo,
devido a implementa¢ao de uma alta cobertura vacinal e forte
vigilancia epidemioldgica a partir de 1980 e, em 1994, a doenga
foi considerada erradicada no pais. Entretanto, o risco de novos
casos de poliomielite permanece até que seja mundialmente
erradicada, visto a possibilidade de importagio do virus a partir
de paises endémicos. Para minimizar esse risco, é essencial que
sejam mantidas as elevadas coberturas vacinais, o que tem se
tornado um desafio nos ultimos anos. OBJETIVO: Relacionar
a diminuigdo da cobertura vacinal em Minas Gerais ao risco da
reemergéncia da poliomielite. METODOLOGIA: O presente
trabalho teve como fontes a 5° edi¢do do Tratado de Infectologia
de Veronesi e Focaccia, além da andlise dos dados epidemioldgicos
dos ultimos 15 anos da poliomielite em Minas Gerais, retirados
do Sistema de Informagédo do Programa Nacional de Imunizagdes
(PNI). RESULTADOS: O PNI é reconhecido internacionalmente
por ter erradicado diversas doengas imunopreveniveis do pais em
vigor. Um dos pilares para esta conquista foi a grande cobertura
vacinal atingida pelas campanhas de vacinagdo. Ao analisarmos
os dados de Minas Gerais, ndo sdo observados registros de casos
da doenga no estado desde 1987. Porém, segundo dados do PNI,
desde 2016 as campanhas de vacinagdo tém encontrado dificulda-
de em atingir a meta de imunizar 95% do ptiblico-alvo. Em 2016 e
2017 apenas 88,29% e 86,50% do publico, respectivamente, foram
vacinados. J em 2018 o estado conseguiu cumprir a meta e 95,28%
das criangas de até 1 ano de idade receberam as doses contra a
poliomielite. O mais preocupante porém sdo os dados de 2019,
quando mesmo apds o fim da campanha de imunizagdo, apenas
57,74% do publico-alvo havia recebido a vacina. Ao aliar estes da-
dos a uma doenga viral de facil transmissao, é criado um cendrio
preocupante a partir da visdo de controle epidemioldgico, com
possibilidade de iminéncia de novos casos de poliomielite. CON-
CLUSAO: A poliomielite é uma doenga imunoprevenivel que tem
sua fisiopatologia e forma de transmissdo bem conhecidas. Minas
Gerais e as demais unidades da federagio precisam se esforgar
para que a cobertura vacinal volte a ficar acima dos 95% e o pais,
consequentemente, mais seguro do ponto de vista epidemiolégico.

POLYESTER CLOTHS FOR MAKING
WHITE COATS: DO THEY PROTECT US?

110
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de'; André Pereira dos Santos'; Evandro Watanabe®.

1. Universidade de Sao Paulo/Escola de Enfermagem de Ribei-
rao Preto, Ribeirdo Preto - SP - Brasil; 2. Universidade de Sao
Paulo/Escola de Odontologia de Ribeirdo Preto, Ribeirdo Preto
- SP - Brasil.

White coats can present microbial contamination, but there is no
consensus relating its usage to reduction of professional exposure
to microorganisms. The objective of this study was to evaluate in
vitro polyester cloths (Oxford and microfiber) used for making
white coats, regarding its function as physical barrier to fluid and
bacteria. In the first stage, fluid passage times through the pieces
of cloths were measured and registered in seconds. In the second
stage (microbiological), standardized inocula of standard bacte-
ria of Staphylococcus aureus (ATCC 25923) and Pseudomonas
aeruginosa (ATCC 27853) were added to the fluid. After the fluid
passage through the pieces of cloths, aliquots were seeded on Petri
dishes with selective culture mediums, incubated at 37°C for 24h
and the number of colony-forming units expressed per milliliter
of fluid (CFU/mL). In the third stage, structural characteristics of
cloths and bacterial retention were analyzed through scanning
electron microscopy (SEM). The obtained data were submitted
to normality tests (Kolmogorov-Smirnov and Shapiro-Wilk)
and, later, to Mann-Whitney U test with a=5% significance
level. When comparing medians of fluid passage times obtained
for Oxford cloth with the microfiber one, statistical difference
(p<0.001) was identified, independent of the involved variables.
In the second stage, there was no difference between the cloths
in reduction of fluid bacterial load after the passage through the
cloths for both S. aureus (p=0.056) and P. aeruginosa (p=0.320).
The analyses by SEM allowed evidence structural differences
between the cloths, that can interfere in fluid passage time
through the cloth. However, presence of microorganisms was
not noticed. In conclusion, before the two types of cloths used
for making white coats, the microfiber one presented longer fluid
passage time compared to the Oxford one, due to the structural
differences of these cloths. However, the functionality as bacterial
physical barrier after fluid passage through the pieces of cloths
were not observed, which reinforces the need to replace the white
coat when it comes in contact with biological fluids, aiming
at biosafety: contamination/infection control in health field.
Keywords: white coat, cross-infection, Pseudomonas aeruginosa,
Staphylococcus aureus, biosafety. DEVELOPMENT AGENCY:
This study was partially funded by the Coordenagdo de Aper-
feigoamento de Pessoal de Nivel Superior - Brasil (CAPES) - Fi-
nance Code 001.

POTENCIALIDADES E FRAGILIDADES
DAS ACOES EDUCATIVAS NA
IMPLANTACAO DE PROTOCOLO
MULTIPROFISSIONAL GERENCIADO DE
SEPSE
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Carlos Lourengo’; Janete Akamine’.
1. Unimed Sao Carlos, Sao Carlos - SP - Brasil; 2. Unimed Sao
Carlos, Sao Carlos - SP - Brasil.

INTRODUGAO: O Instituto Latino Americano de Sepse
(ILAS) recomenda a implementagao de protocolos gerenciados de
sepse para padronizar o atendimento ao paciente vitima de sepse,
diminuindo desfechos negativos e aumentando efetividade do
tratamento. OBJETIVO: Refletir sobre as a¢des educativas para
implementagdo de protocolo gerenciado multiprofissional de sep-
se. MATERIAL E METODOS: Estudo qualitativo, do tipo relato
de experiéncia, de um hospital privado do interior do Estado de
Sdo Paulo. Desta forma, refletiu as percepgdes do contexto pratico
de trabalho e embasou-se eticamente na Resolugao CNS 510/2016.
Os responsaveis das areas foram convidados para construir coleti-
vamente a estratégia e conteido do treinamento. Foram utilizadas
quatro estratégias educativas: A) aula expositiva dialogada para
lideres (enfermeiros, farmacéuticos e fisioterapeutas) para reco-
nhecimento dos principais sinais e sintomas envolvidos no acio-
namento do protocolo. B) roda de conversa entre supervisores
das unidades e seus lideres sobre fluxos, escalas e instrumentos.
C) pequenos grupos para que os envolvidos nas etapas anteriores
multiplicassem as informagoes com suas equipes. D) divulgagdo
para corpo clinico pelo médico do Servigo de Controle de Infec-
¢oes e Coordenadores Médicos das unidades. Para as etapas B e
C elaborou-se material personalizado por unidade, contendo o
protocolo na integra e sinteses didéticas do conteudo. RESULTA-
DOS: O treinamento ocorreu de junho a agosto de 2018. A adesao
foi de 98% do publico esperado na etapa A, 73% na B, 43% na Ce
42% na D. Reflexées: I) Conteudo: Os conhecimentos complexos
sobre sepse, com base em evidéncias cientificas internacionais,
foram desafiadores, no que tange a sintetizagdo e estratificagdo
por niveis de aprendizagem, e potente, no sentido de qualificar o
trabalho assistencial. II) Instrumentos: As escalas de avaliagdo da
deterioragdo clinica podiam variar por unidade, sendo distintas
em conteudo e formato (impresso ou digital). Neste sentido,
a necessidade de capacitar a enfermagem de cada setor para a
utilizagdo destas escalas que nao compunham seu processo de
trabalho anterior foi desafiador. Para tanto, a escolha de estraté-
gias pedagodgicas estratificadas, complementares e de facil fixagao
foram imprescindiveis. IIT) Adesdo: A participagdo foi positiva,
embora desejavel o envolvimento progressivo nas a¢oes de educa-
¢do continuada e/ou permanente. IV) Intersetorialidade da agao:
A atividade foi vantajosa no sentido de ter como escopo a equipe
multiprofissional, tendo em vista a complexidade e interrelagdo do
trabalho em satude para a condugéo dos casos de sepse, diminuin-
do a mortalidade, tempo de hospitalizagdo e consequentes custos
relacionados ao tratamento da sepse. CONCLUSAO: O grupo de
facilitadores considerou a atividade potente e o protocolo implan-
tado em setembro de 2018, apds todas as etapas de capacitagdo.
PALAVRAS-CHAVE: educagdo continuada, hospital, avaliagdao
da educagao, sepse.

PRESCRICAO EMPIRICA DE
ANTIBIOTICOS: ANALISE DO PERFIL
MICROBIOLOGICO EM UM HOSPITAL DO
INTERIOR DE MINAS GERAIS - BRASIL.

Gessiane de Fatima Gomes'; Paulo Celso Prado Telles Filho?
Carolina Pires Ferreira’; Sissy Aratijo Trindade’.
1. Universidade Federal dos Vales do Jequitinhonha e Mucuri,
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Diamantina - MG - Brasil; 2. Universidade Federal dos Vales do
Jequitinhonha e Mucuri, Diamantina - MG - Brasil.

Os antimicrobianos possibilitaram grandes avangos na
assisténcia a satde, porém, a resisténcia bacteriana é crescente.
Infecgdes até entdo comuns, como as infec¢des do trato urindrio
(ITU), tornam-se grandes ameagas a saude publica, com ocor-
réncia de cepas potencialmente resistentes. Este trabalho objetiva
quantificar e descrever as prescri¢des empiricas de antibioticos
para pacientes com hipdtese diagndstica de ITU e identificar o
perfil microbiolégico e de susceptibilidade dos patégenos mais
frequentes nestes pacientes. Trata-se de um estudo quantitativo,
descritivo, do tipo transversal, realizado em um hospital filantré-
pico do interior de Minas Gerais. A coleta de dados foi realizada
entre os meses de fevereiro a setembro de 2019, sendo aplicada
entrevista e coletado urina para cultura com antibiograma dos
pacientes com suspeita de ITU aos quais foram prescritos antibi-
6ticos empiricamente. O estudo incluiu 120 pacientes, dos quais
81% sao do sexo feminino e 19% masculino, com 26% de idosos.
Desses pacientes, 49% nao possuiam comorbidades associadas, 41
% apresentavam HAS, DM e/ou outras patologias, tais como: car-
diopatia, disfungdo renal, doengas respiratérias e neurologicas. Em
relagdo a classificagdo das ITUs 53% néo foram classificadas, 26%
foram definidas como ITU baixa, 16 % como ITU alta-pielonefrite
e 5% como ITU complicada. Entre as manifestagdes clinicas mais
frequentes destacam-se a dor lombar em 49% dos entrevistados,
seguida de disuria (40%) e dor supraptibica (39%), sendo que to-
dos os entrevistados relataram mais de um sinal ou sintoma. Os
microrganismos identificados foram Escherichia coli (73%), dos
quais 31% apresentaram alguma resisténcia antimicrobiana; Pro-
teus vulgaris (7%) em sua totalidade resistentes; Proteus mirabilis
(17%) com 75% dos microrganismos resistentes e Staphylococcus
coagulase negativa (3%) com 50% de resisténcia. Quanto ao perfil
de susceptibilidade, os antibi6ticos que apresentaram maior
resisténcia foram: trimetropina/sulfametoxazol (28%), nitrofu-
rantoina (19%), cefalotina (18%), azetreonama (11%), amoxicilina/
clavulanato (7%), ampicilina (6%) e outros (11%). Os antibi6ticos
prescritos empiricamente foram: amoxicilina/clavulanato (38%),
ciprofloxacino (22%), ceftriaxona (10%), sulfametoxazol/ trime-
tropina (9%), nitrofurantoina (8%), fosfomicina trometamol (5%),
cefalexina (3%), norfloxacino (2%), ceftazidima (1%), piperaciclina/
tazobactan (1%) e cefepime (1%), sendo observadas variagdes do
tempo de tratamento de um mesmo antibi6tico. Faz-se necessério
investimento na tematica referente a prescricdo de antibidticos,
tornando o tratamento mais seguros aos pacientes.

PREVALENCE OF URINARY TRACT
INFECTIONS IN PATIENTS OF AN ADULT
INTENSIVE TREATMENT CENTER

OF A PUBLIC HOSPITAL OF BELO
HORIZONTE, MAIN ISOLATED MICRO-
ORGANISMS AND SENSITIVITY PROFILE

Lucienne Franca Reis Paiva; Jennifer Aguiar Bittencourt;
Carolina Caldeira Manso; Taismara Pires Gomes; Ana
Paula de Jesus Souza.

Centro Universitdrio Una, Belo Horizonte - MG - Brasil.

Urinary tract infection (UTI) is the invasion and multi-

plication of bacteria in the tissues of the urinary tract, from the
urethra to the kidneys. It is the main infection in the hospital
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environment, can be classified as high and low depending on
its location, and acute or chronic. Severe and life-threatening
patients are placed in the intensive care unit (ICU) because they
require continuous care. Many of these patients require the use of
delayed bladder catheter, causing several factors associated with
urinary tract infection. This study was carried out to evaluate the
urocultures of a public hospital in Belo Horizonte to know the
prevalence, main isolated micro-organisms and antimicrobial
susceptibility profile. The analysis was performed through a data
collection of the exams performed in the Microbiology Labora-
tory of a general hospital and 100% public. From this the results
obtained were tabulated and analyzed statistically. Between Feb-
ruary 2017 and March 2018, in the microbiology laboratory of the
hospital, 475 urine samples were analyzed for adult ICU, of which
175 were positive. Of the positive samples in 20% there was growth
of Escherichia coli, which was shown to have a higher resistance
rate to ampicillin and imipenem, and a higher sensitivity rate to
ertapenen and nitrofurantoin. The second bacterium with the
highest growth rate was Klebsiella pneumoniae. With a percentage
of 18%, this enterobacterium presented a higher sensitivity to the
antimicrobial amikacin and gentamicin and resistant to ampi-
cillin, ciprofloxacin and sulfamethoxazole-trimethoprim. Since
UTTI is the most prevalent of all nosocomial infections, the present
study assists medical evaluation at the time of prescription, in
choosing the correct antimicrobial, thus avoiding unnecessary
empirical therapy and the indiscriminate use of antimicrobials.
KEYWORDS: urinary tract infection; UTI in ICU; intensive care
center; epidemiology of UTI; physiopathology of urinary tract;
laboratory diagnosis of UTL

PREVALENCIA DE CASOS NOTIFICADOS
DE MENINGITE EM CRIANCAS
MENORES DE 1 ANO NO ESTADO DE
MINAS GERAIS ENTRE 2014 E 2018

Dara Kretschmer Amorim; Amanda Soldera de Oliveira
Bueno; Larissa Soares Eisenhardt; Altair Faria da Costa
Junior; Thaianne Cavalcante Sérvio.

Unemat, Céceres - MT - Brasil.

INTRODUGAO: A meningite pode ser causada por di-
versos agentes etioldgicos, tanto virais (enterovirus, arbovirus,
virus do sarampo, caxumba, coriomeningite linfocitica, do grupo
Herpes, human immunodeficiency virus type 1 (HIV-1) e adenovi-
rus) quanto bacterianos (Haemophilus influenzae, Streptococcus
pneumoniae, Mycobacterium tuberculosis e Neisseria meningi-
tidis- o mais prevalente no Brasil). Criangas menores de 5 anos,
em especial as menores de 1 ano, sdo mais suscetiveis. Dentre as
manifestagdes clinicas, destacam-se febre, cefaleia, nausea, rigidez
de nuca, prostragdo e alteragdes do liquido cefalorraquidiano. A
transmissdo se dd por meio das vias respiratorias, por goticulas
e secregdes da nasofaringe. O periodo de incubagdo pode variar
em fungdo do agente etioldgico, geralmente é de 2 a 10 dias, sendo
a média de 3 a 4 dias. O periodo de transmissibilidade é varidvel
de acordo com o agente etiologico responsavel, o diagnostico
e o tratamento. OBJETIVO: Fornecer dados epidemioldgicos
de casos de meningite em criangas menores de 1 ano no estado
de Minas Gerais. Materiais e métodos: Trata-se de um estudo
transversal realizado através de observagao e descrigdao de dados
de meningite notificados no DATASUS/TABNET no periodo de
2014 a 2018. RESULTADOS: O total de casos de meningite con-
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firmados no periodo analisado foi de 5105, sendo que 15,8% (n= 810)
abrange a faixa etaria de menores de 1 ano. Ao analisar a zona de
residéncia dos infectados menores de um ano, evidenciou-se que
na drea urbana (n= 730) o numero de casos foi 2181,25%, portanto
maior que na drea rural (n= 32). Apesar de atingir ambos os sexos,
a prevaléncia foi maior em criangas do sexo masculino, 55,9% (n=
453). Além disso, em 19 casos foram identificados o sorotipo da
doenga, sendo mais prevalente o sorotipo C (n= 11), superando em
120% o sorotipo B (n= 5), segundo mais prevalente. Tratando-se
do prognéstico, mesmo que 83,7% dos pacientes (n= 678) tenham
recebido alta, 70 casos evoluiram para 6bito devido a meningite.
CONCLUSAO: Os resultados apresentados evidenciam a alta
prevaléncia da meningite em lactentes de até um ano de idade.
Torna-se plausivel, portanto, reformular as politicas de controle
dessa doenga, pois apesar de o Sistema Unico de Satde ofertar a
vacina contra o sorotipo C, esse ainda é o mais identificado nos
casos notificados da doenga. Essa reformulagao deve estar pautada
na promogdo de saude e preven¢do das meningites, a partir da
conscientizagdo da populagio quanto a gravidade da doenga e
quanto a importancia da vacina. Ressaltamos que mais estudos
epidemioldgicos se fazem necessarios, podendo contribuir para a
gestdo das politicas em satde.

PREVALENCIA DE DENGUE NA
POPULACAO IDOSA NA REGIAO
NOROESTE DO PARANA NO PERIODO DE
2013 A 2017

Maria Paula Ferreira Soares; Natdlia Tiemi Nakahata;
Mariane Faria Rosseto.
Uningd, Maringd - PR - Brasil.

INTRODUGAO: A dengue é uma doenga infecciosa que
representa um dos principais problemas de saude publica no
Brasil e no mundo. A situagdo epidemioldgica dessa doenga no
Brasil é destaque pelo niimero crescente de casos graves e Obitos
nos ultimos dez anos. Segundo o Ministério da Saude, em 2019
ja foram registrados 1.439.471 casos provaveis de dengue no pais.
Toda a populagio estd susceptivel a contrair a dengue, contudo
os idosos estdo em um grupo que estdo mais vulneraveis a desen-
volver a forma grave da doenga. O diagnodstico nesse grupo pode
ser dificultado devido as manifestagdes clinicas heterogéneas,
podendo atrasar o tratamento e, consequentemente, acarretando
em complicagdes do quadro. OBJETIVO: Esse trabalho objetiva
avaliar, através de dados epidemioldgicos, a prevaléncia de aco-
metimento de dengue em idosos na Macrorregiao Noroeste do
Parand no perfodo de 2013 a 2017. MATERIAL E METODO:
Estudo epidemioldgico observacional de dados na Macrorregiao
de Satide Noroeste do Estado do Parana, sobre casos notificados
de dengue em pacientes idosos, extraidos do banco de dados do
DATASUS. Recorte temporal 2013-2017, com variaveis analisadas:
localizagdo, ano dos primeiros sintomas, género, faixa etaria es-
pecifica (60-64; 65-69; 70-79; 80 e +), e necessidade de internagao.
RESULTADOS: Entre os anos 2013 a 2017, foram registrados
5.407 casos notificdveis por dengue em idosos na Macrorregiio
de Satde do Noroeste do Parand. Destes, 519 necessitaram de
hospitalizagdo. O numero de internagdes (N) prevaleceu no sexo
feminino com N: 289 comparado aos homens N: 230. A faixa etd-
ria especifica 60-64 anos mostrou maior nimero de notifica¢des,
sendo 1.971 casos; e a faixa etdria com menor registro foram a de
80 anos ou mais, com 525 notificagdes. Do periodo abordado, o
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ano de 2014 apresenta a maior quantidade de registro, sendo
2.295 casos (42,4%); e em 2017 houve uma redugdo significativa
da notificagdo de casos provaveis, com apenas 47 casos (0,86%).
CONCLUSAO: Ao analisar as notificagdes de dengue em idosos
na Macrorregido Noroeste do Parand, pode-se concluir que apesar
dos casos de dengue tenderem a aumentar em todo o territério
brasileiro, houve significativa redugao da incidéncia de casos pro-
vaveis da doenga no ano de 2017 na regido. Pode ser resultado da
implantagio de agdes publicas eficazes em combate a endemia. No
entanto, a grande maioria dos casos ¢ assintomatica e, portanto, o
namero real de casos de dengue pode ser subnotificado e muitos
casos sdo classificados incorretamente. Desta forma, denota a
importancia sobre a andlise e construgdo de perfil epidemiologico
da dengue em idosos para a ampliagdo de politicas ptblicas que
permitam o controle dos processos epidémicos.

PREVALENCIA DE INTERNACOES E
OBITOS POR DOENCAS INFECCIOSAS E
PARASITARIAS (DIPS) EM UM HOSPITAL
NO VALE DO JEQUITINHONHA/MG

Gabriel Brum Issa Kassab'; Magnania Cristiane Pereira da
Costa’; Fernanda Fraga Campos’; Maria Leticia Costa Reis’.
1. Faculdade de Medicina de Diamantina, Diamantina - MG

- Brasil; 2. Universidade Federal dos Vales do Jequitinhonha e
Mucuri, Diamantina - MG - Brasil.

INTRODUGAO: As Doengas Infecciosas e Parasitérias
constituem um importante problema de satde publica, especial-
mente para os paises em desenvolvimento. Devido a alta capaci-
dade de disseminagdo e transmissibilidade elas ainda fazem parte
do cotidiano de alguns grupos populacionais. Alguns fatores,
como aglomeragdo intensa, saneamento inadequado e pobreza
podem aumentar a possibilidade de ocorréncia dessas doengas.
OBJETIVO: Avaliar a prevaléncia de internagdes e 6bitos por
Doengas Infecciosas e Parasitdrias (DIPs) em um hospital no
Vale do Jequitinhonha/MG. METODO: Estudo transversal foi
realizado com base em dados secundarios, obtidos de prontuarios
das internagdes hospitalares de um hospital no Vale do Jequiti-
nhonha/MG, referente ao ano de 2016. A coleta foi realizada no
periodo de novembro de 2017 a margo de 2018. Foram incluidos
no estudo pacientes internados > 13 anos e excluidos pacientes
internados para procedimentos eletivos. Para a coleta de dados
utilizou-se um formuldrio que foi dividido em trés blocos: (I) - dados
sociodemograficos e relacionados a temporalidade; (II) - dados
relacionados a internagdo e anamnese (I1I) - dados referentes ao
desfecho da internagdo. O trabalho foi aprovado pelo Comité de
Etica e Pesquisa sob o parecer n° 2.162.098/2017. RESULTADOS:
Foram coletados dados de 3.535 prontudrios e destes 463 (13,1%)
corresponderam as internagdes por Doengas Infecciosas e Para-
sitdrias. Observou-se predominio de pacientes do sexo feminino
(50,3%), que residiam no municipio local (54,6%), de raga/cor
parda/preta (78,2%), solteiros (38,7%), pertencentes a faixa etaria
de 260 anos (56,6%) e internados pelo SUS (83,4%). Septicemia
ndo especificada e pneumonia bacteriana corresponderam a
(51,8%) das internagdes. A maior porcentagem de 6bito ocorreu
na faixa etdria de 13 a 19 anos (38,5%). Houve prevaléncia de 6bito
pelas seguintes Doengas Infecciosas e Parasitarias: meningite viral
(100%), septicemia ndo especificada (72,1%), toxoplasmose (50%),
leishmaniose (40%), meningite bacteriana (25%) e Doenga de Cha-
gas (20%). CONCLUSAO: Apesar do nimero de casos de Doengas
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Infecciosas e Parasitarias estar em declinio no Brasil foi observado
neste trabalho alto indice de mortalidade, especialmente no que
se refere as doengas negligenciadas, como por exemplo, toxoplas-
mose, leishmaniose e Doenga de Chagas. Este trabalho permitiu a
identificagdo das especificidades e vulnerabilidades do territério
estudado com o objetivo de auxiliar a gestdo publica, por meio do
conhecimento da dimensao do problema. Sugere-se, a partir desse
estudo que sejam planejadas e implementadas a¢oes de promogio
a saude e & prevengdo de agravos voltados para as Doengas Infec-
ciosas e Parasitarias.

PREVALENCIA DOS MICRORGANISMOS
E PORCENTAGEM DE SENSIBILIDADE
AOS ANTIMICROBIANOS IDENTIFICADOS
EM CULTURAS DE PACIENTES SEPTICOS
INTEGRADOS NO PROTOCOLO
GERENCIADO DE SEPSE

Larissa Franco Lui'; Rafael Luis Bressani Lino"; Paulo Ro-
berto Motta'; Janete Akamine?; Danielle Cristina Garbuio®.
1. Unimed Sao Carlos, Sao Carlos - SP - Brasil; 2. Unimed Sao
Carlos, Sao Carlos - SP - Brasil; 3. Unicep, Sao Carlos - SP -
Brasil.

INTRODUGAO: A sepse é uma patologia com elevada mor-
bidade e mortalidade. Seu reconhecimento precoce e tratamento
adequado sdo fatores primordiais para a mudanga deste cenario,
promovendo a reflexdo dos profissionais quanto a necessidade de
atuagdo rapida frente a sinais de alerta e disfun¢do organica nestes
pacientes. OBJETIVO: Avaliar a prevaléncia dos microrganismos
e porcentagem de sensibilidade aos antimicrobianos das culturas
identificadas em pacientes sépticos integrados no protocolo
gerenciado de sepse. METODOS: Estudo retrospectivo, quanti-
tativo, desenvolvido no periodo de setembro de 2018 a setembro
de 2019, em um Hospital privado do Interior do Estado de Sao
Paulo. Foram incluidos no estudo pacientes com idade acima de
18 anos, diagnosticados com sepse e tratados a partir do protocolo
gerenciado implantado no hospital, baseado nas recomendagoes
do Instituto Latino Americano de Sepse. RESULTADOS: No pe-
riodo de setembro de 2018 a setembro de 2019, foram abertos 256
protocolos de sepse no Hospital, sendo 130 com confirmagdo do
diagnostico. Foram coletadas culturas de 119 pacientes sépticos,
totalizando 91,54%. Destes, 31,09% apresentaram crescimento de
microrganismos, sendo bactérias Gram positivas em 17%, Gram
negativas em 81% e 2% de fungos, que contribui para o descalo-
namento ou ajuste da terapia antimicrobiana. Das uroculturas a
prevaléncia de microrganismos foi Escherichia Coli (68,75%), Kle-
bsiella Pneumoniae (18,75%), Enterococcus Faecalis (6,25%) e Can-
dida Albicans (6,25%). Nas hemoculturas foram Escherichia Coli e
Staphylococcus (26,92% respectivamente), Klebsiella Pneumoniae
(19,23%), Acinetobacter Baumannii (11,55%) e outros represen-
tando 15,38%. O perfil de sensibilidade aos antimicrobianos dos
microrganismos prevalentes foi: Escherichia Coli com 94% de sen-
sibilidade a aminoglicosideos, 63% a penicilinas, 79% a cefalospo-
rinas, 100% carbapenémicos e glicilciclinas respectivamente, 56%
a sulfonamidas e 71% a quinolonas. Klebsiella Pneumomiae com
77% de sensibilidade a Aminoglicosideos, 34% a penicilinas, 39%
a cefalosporinas, 59% a carbapenémicos, 78% a glicilciclinas, 56%
a sulfonamidas e 44% a quinolonas. Staphylococcus Aureus com
100% de sensibilidade a aminoglicosideos, glicilciclinas e sulfona-
midas, 90% a glicopeptideos, 44% a penicilinas e 100% a amino-
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glicosideos. Acinetobacter Baumannii apresentou sensibilidade de
56% a aminoglicosideos, 25% a penicilinas, 3% a cefalosporinas,
17% a carbapenémicos, 91% a glicilciclina, 0% a sulfonamidas e 7%
a quinolonas. CONCLUSAO: Os resultados obtidos neste estudo,
demonstram a predominéncia de Escherichia Coli e Staphylococcus
em hemoculturas e Escherichia Coli e Klebsiella Pneumoniae em
uroculturas. O conhecimento da epidemiologia e microbiologia
da sepse reveste-se de fundamental importancia, pois direciona a
adogdo de medidas de controle e contribui efetivamente para a te-
rapéutica antimicrobiana assertiva. PALAVRAS-CHAVE: sepse,
hospital, servigos de controle de infecgdo hospitalar.

PRINCIPAIS INFECCOES ORIUNDAS
DAS INTERNA(;OES HOSPITALARES NO
CENARIO BRASILEIRO-UMA REVISAO
BASEADA NA LITERATURA

Lucas Gongalves Andrade’; Sdmara Fernandes Leite'; Zild
Aparecida Perreira Soares'; Ely Carlos Perreira de Jesus’
Luciana Colares Maia®; Raissa Oliveira'; Thomaz de Figuei-
redo Braga Colares’.

1. Hospital Aroldo Tourinho, Montes Claros - MG - Brasil;

2. Hospital Universitario Clemente de Faria, Montes Claros -
MG - Brasil; 3. Hospital Universitdrio Clemente Faria, Montes
Claros - MG - Brasil.

INTRODUGAO: Ao longo dos anos, as discussdes sobre as
infecgdes de origens hospitalares foram alvo de desordem e de-
clinio nos indicadores de saude publica, perpetuando o aumento
significativo das morbidades e mortalidades, internagdes prolon-
gadas, além dos gastos financeiros direcionados aos estabeleci-
mentos de satide. No Brasil essa preocupagio se fez maior a partir
da década de 1990, onde diversos anexos foram divulgados com
base no assunto. Entretanto a infec¢ao hospitalar pode ser descrita
por qualquer evento oriundo desenvolvido durante a internagao,
ou até mesmo apds a alta hospitalar, possuindo necessariamente
influéncia com a hospitalizagdo. OBJETIVO: Avante ao referido,
este estudo objetiva proporcionar um conhecimento positivo a
respeito das principais infecgoes relacionadas a saude (IRAS),
com base na realidade vivenciada pelas instituigoes hospitalares
brasileiras, salientando aos fatores de ricos e patdgenos causadores
dessas complicagbes. METODOLOGIA: Este estudo se descreve
como uma revisdo integrativa da literatura, incorporado nas bases
de dados Scielo e Lilacs. Os artigos referenciais ao desenvolvimen-
to deste estudo foram selecionados através das palavras-chave
infecgdo, hospitalizagdo e controle de infecgdes. Vale ressaltar que
os documentos divulgados anteriormente ao periodo 2015-2019
foram exclusos, bem como as teses e dissertagbes. RESULTADOS:
Para o alcance deste trabalho, o embasamento tedrico/cientifico
envolveu um montante total de 23 artigos randomizado, destes, 13
foram desconsiderados, pois nao perpetuavam o nexo especifico
ao apontado. Ademais, de acordo com as bases de dados referidas
anteriormente, um percentual de 43%, ou seja, 10 artigos foram
satisfatorios para o desenvolvimento e concretude final do estudo.
Os resultados descrevem que entre os individuos saudaveis, em
torno de 15% apresentam estafilococos na pele ou na nasofaringe.
Ainda no pretexto, a infecgdao nosocomial é muito estudada. Em-
basando no estudo “Investigagdo epidemioldgica das principais
infecgdes nosocomiais no Brasil e identificagio dos patégenos
responséveis: Uma revisio bibliografica”, percebe-se que o maior
indice de proliferagao do microrganismo causador desse tipo de
infecgdo, constitui os pacientes criticos das unidades de terapia
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intensiva, e consolidam desfechos desfavordveis nos enfermos.
CONCLUSAQO: Pela observagio dos fatos mencionados, ainda é
notdrio os fatores de risco e as altas taxas de infec¢des hospitalares
no panorama nacional. Nesta situagdo, as imissdes como: a sim-
ples higienizagdo das maos antes e apds qualquer procedimento,
as atuagoes rotineiras do servigo de controle de infecgio hospitalar
com énfase nos setores mais criticos denotam-se pertinentes agoes
a ponto de minimizar tais complicagdes, bem como possibilitar
beneficios aos indicadores de qualidade no que tange assisténcia
prestada ao paciente.

PUNCAO VENOSA PERIFERICA DIFICIL
EM ADULTOS

Jonathan William de Oliveira Gomes'; Damiana Aparecida
Trindade Monteiro’ Viviane da Silva Alves Filgueira®; Tay-
nara Souza de Oliveira'; Silmara Elaine Malaguti Toffano’.
1. Universidade Federal do Triangulo Mineiro, Uberaba - MG -
Brasil; 2. Universidade Federal do Triangulo Mineiro, Uberaba
- MG - Brasil.

INTRODUCAO: Considera-se pungdo venosa periférica
dificil (PVPD) quando ocorrer duas ou mais tentativas de pun-
¢do sem sucesso. Multiplas PVP durante a internagio é uma
situagdo rotineira, que causa estresse e frustacdo ao paciente e os
profissionais, sem contar dor e complicagdes locais. O niimero de
tentativas de pungao ainda carece de maior atengao nos registros
de enfermagem e deve ser valorizado. OBJETIVO: Identificar a
prevaléncia de pungio venosa periférica dificil em adultos. ME-
TODOLOGIA: Foram observadas 284 PVP em adultos atendidos
em uma unidade de hemodinidmica de um hospital de ensino.
Os dados foram coletados por meio do preenchimento de um
instrumento semi estruturado, com vardveis clinicas e da PVP.
Os pesquisadores observaram diariamente as PVP realizadas na
unidade, no momento de admissao no hospital, até a retirada do
cateter. Para este estudo, considerou-se apenas as varidveis no
momento da pungio até o momento do sucesso no procedimen-
to. RESULTADOS: A maioria dos participantes eram do sexo
feminino (N=161, 56,7%). Fatores que podem estar relacionados
a PVDP foram identificados: cor da pele (pardos e negros 31,7% e
11,3%, respectivamente), co morbidades, internagdes e cirurgias
prévias, historico de PVPD e jejum. A prevaléncia de PVPD foi
de 57,6% e corrobora com estudos realizados em adultos, mas de
alta complexidade. CONCLUSAO: A taxa de PVPD foi de 57,6%,
0 que requer maior aten¢do da enfermagem néo sé para escolha
da veia, mas também para a gestdo de todo o processo de terapia
infusional.Considerando que este muitos adultos poderédo ficar
internados para tratamento cirurgico, medicamento ou interven-
cionista apos o procedimento hemodinamico, cabe ao enfermeiro
planejas as agoes relacionadas a PVP para atender a necessidade do
paciente e evitar novas pungoes.

PURPURA TROMBOCITOPENICA IMUNE
COMO PRIMEIRA MANIFESTACAO DE
SINDROME DA IMUNODEFICIENCIA
ADQUIRIDA: RELATO DE CASO

Blanch Faria de Oliveira; Almir Monteiro de Souza Netto;
Nélio Artiles Freitas.
Faculdade de Medicina de Campos, Campos dos Goytacazes -
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INTRODUGAO: Purpura Trombocitopénica é uma
patologia em que ha destrui¢do das plaquetas levando a niveis
geralmente inferiores a 50.000/mm3. Mecanismos autoimunes
sd0 a causa mais comum de trombocitopenia associada a infecgao
pelo Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV), o que classifica
a doenga em Purpura Trombocitopénica Imune (PTI). Em 10%
dos casos, a PTI é o primeiro sintoma da infecgdo por esse virus
e apesar de ter semelhangas clinicas com a parpura trombocito-
pénica idiopdtica, a PTI raramente gera sangramentos e esple-
nomegalia. O diagndstico geralmente ¢ por exclusdo, quando ha
resposta tipica a corticoides, imunoglobulinas intravenosas e até
esplenectomia. OBJETIVO: Relatar caso de paciente que teve PTI
como primeira manifestacao da sindrome da imunodeficiéncia
adquirida (SIDA). MATERIAIS E METODOS: Estudo descritivo
constando relato de caso, andlise de prontudrio médico, exames
laboratoriais e revisdo de literatura nas bases eletronicas de da-
dos. RESULTADOS: Paciente do sexo feminino, 48 anos, negra,
residente em Campos dos Goytacazes. Deu entrada no Hospital
Ferreira Machado devido a fratura exposta no primeiro meta-
carpo direito com lesdo de tenddo e de quirodactilo direito apos
agressdo por conjuge, ficando aos cuidados da ortopedia. Durante
a anamnese paciente alegava ser tabagista e negava outras co-
morbidades. Exames pré-operatérios identificaram hematdcrito:
30,1%, hemoglobina: 9,8 g/dl, leucdcitos: 4100/mm’, plaquetas:
59.000/mm?, tempo de tromboplastina parcial (PTT): 25,5 segun-
dos, tempo e atividade de tromboplastina (TAP): 12,6 segundos e
95,5%, respectivamente, e também havia sorologia positiva para
HIV, doenga que a paciente néo sabia informar desde quando era
portadora. Durante sua passagem pela TO, foi realizada hemo-
transfusdo de 06 bolos de plaquetas, sem melhoras laboratoriais
com trombocitopenia chegando a 13.000/mm®. Transferida para
o setor de Doengas Infecto-parasitarias (DIP) devido a trombo-
citopenia severa e sorologia anti-HIV reagente. Ao ser admitida,
exames evidenciaram hematdcrito: 32,2%, hemoglobina: 10,4 g/dl,
leucécitos: 4600/mm?, plaquetas: 6.000/mm?, PTT: 32,4 segundos,
TAP: 12,9 segundos e 92,4%, respectivamente. Paciente ndo apre-
sentava episodios ou queixas de sangramento ativo. A conduta
definida foi inicio de corticoterapia, com Prednisona 60mg/dia
via oral, e ultrassonografia abdominal também foi solicitada,
a qual ndo apresentou alteragdes. Apds 5 dias de tratamento,
exames laboratoriais de acompanhamento mostraram plaquetas:
186.000/mm®. Com a melhora da trombocitopenia, paciente ji
estava liberada para cirurgia de corre¢io da lesio em membro
superior. CONCLUSAO: Conclui-se que na infeccdo por HIV,
independente da fase na qual esta se encontra, a trombocitopenia
pode ser o primeiro sinal da doenga. Este dado leva & hipdtese
de PTI visto que diagndstico desta é de excluséo, tendo por base,
sobretudo, a histéria clinica e o achado de trombocitopenia sem
causa aparente.

QUALIDADE DOS PROGRAMAS DE
CONTROLE DE INFECCAO HOSPITALAR:
ESTUDO TRANSVERSAL DE
ABRANGENCIA NACIONAL

Andre Luiz Alvim'; Andrea Gazzinelli'; Braulio Roberto
Gongalves Marinho Couto?.

1. Universidade Federal de Minas Gerais, Belo Horizonte - MG
- Brasil; 2. Unibh, Belo Horizonte - MG - Brasil.
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INTRODUGAO: Uma das estratégias para redugio das
Infecgdes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS) e promogao
da qualidade das agoes de prevengéo e controle de agravos refere-
-se a criagdo dos Programas de Controle de Infec¢do Hospitalar
(PCIH). Segundo a Portaria n° 2616, de 12 de maio de 1998, o
PCIH é um conjunto de agoes desenvolvidas deliberada e sistema-
ticamente, com vistas a redugao méaxima possivel da incidéncia e
da gravidade das infec¢des. No Brasil, os estudos sobre a tematica
ainda precisam ser aprimorados, pois focam nas avaliagdes estru-
turais e de processos, principalmente no levantamento de indica-
dores de educagio permanente como requisito de qualidade paraa
prevengdo das IRAS. Acrescenta-se que o contexto organizacional
ndo contribui para o sucesso do programa, e ainda ha dificuldades
para implementagdo das recomendagdes e fragilidades na execu-
¢do das politicas de seguranga do paciente. OBJETIVO: Analisar
os programas de controle de infecgdo hospitalar em relagao aos
componentes de qualidade. METODOS: Trata-se de um estudo
epidemioldgico, transversal, realizado em servigos de satide locali-
zados nas cinco regides oficiais do Brasil: Centro-Oeste, Nordeste,
Norte, Sudeste e Sul. Para selegio dos locais de estudo foi utilizada
amostragem ndo probabilistica por meio da técnica de snowball.
A populagio potencial do estudo foi composta por 114 Servigos de
Controle de Infec¢do Hospitalar (SCIH). Os profissionais de saude
respondiam ao instrumento estruturado enviado eletronicamen-
te, via e-mail, e indicavam outros servigos de saude proximos a sua
localidade, até atingir propor¢ao nacional. Utilizou-se o “Ques-
tiondrio de avaliagdo dos Programas de Controle de Infecgio
Hospitalar” que foi composto por 36 questdes de multipla escolha.
Essa ferramenta foi validada por 96 juizes especialistas através do
teste Alfa de Cronbach (0,82) e por meio do Indice de Validade
de Conteudo (0,88). A anélise de dados foi realizada pela técnica
multivariada de Andlise de Componentes Principais. RESUL-
TADOS: O melhor desempenho do PCIH foi atribuido a regido
Sul (m,_1,50, p=0,02), a administra¢do privada (m,_0,45, p=0,05),
aos hospitais que continham 300 leitos ou mais (m,_1,38, p<0,01),
aos que utilizavam o critério National Healthcare Safety Network
(NHSN) para vigilancia das IRAS (m_2,12, p<0,01) e aos servicos
que realizavam busca ativa prospectiva como método de vigilancia
(m,_0,51, p<0,01). CONCLUSAO: A qualidade dos programas de
controle de infec¢do hospitalar ainda precisa ser aprimorada entre
os servigos de satde, destacando a necessidade de investir nos
hospitais de pequeno porte que possui administragao publica e
que utilizam métodos retrospectivos de vigilancia ativa.

RECIDIVA DE HANSENIASE
MULTIBACILAR CONCOMITANTE A
REACAO HANSENICA E FENOMENO DE
LUCIO: RELATO DE CASO

Raynne Magjon Fernandes Sampaio; Carolina Amorim Ri-
beiro; Patricia da Mata Huebra; Rafaela Lima Camargo; Re-
beca Muniz Gomes da Costa Silva; Renata Cristina Taveira
Azevedo; Yolanda S. Schettino de O. Borges; Darlei Montes
Cunha; Elis de Oliveira Campos Paiva Mol.

Centro Universitario Unifacig, Manhuagu - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A hanseniase é uma doenga infecto-
contagiosa cronica, causada pelo Mycobacterium leprae, sendo
classificada em paucibacilar e multibacilar. Tal patologia apresenta
surtos reacionais tipo 1, 2 e o fenémeno de Liicio que consistem em
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episddios inflamatorios agudos e subagudos de hipersensibilidade
ao M.leprae, podendo ocorrer antes, durante ou apds o tratamen-
to. OBJETIVO: Objetiva-se descrever um caso de hanseniase do
tipo multibacilar, que apds seis anos de tratamento reapareceu
com lesoes apresentando um quadro de reincidiva da hanseniase
multibacilar concomitante as reagdes hansénicas e ao fendmeno
de Lucio. MATERIAL E METODOS: As informagdes foram
conseguidas por intermédio de entrevista com a paciente, revi-
sdo da literatura, andlise de diagndstico e registros fotograficos.
Paciente, sexo feminino, 71 anos, natural e procedente da Zona
da Mata Mineira, ex-lavradora e ndo é escolarizada, apresentava
uma lesdo de, aproximadamente, quatro centimetros na hemi-face
esquerda. Em maio (2019) a lesdo foi inicialmente diagnosticada
como infecgdo estafilococica, que evoluiu com abcessos, contudo,
no inicio de junho (2019) a paciente foi internada no hospital de
sua cidade com impressdo diagndstica de reagdo hansénica tipo 2
e Fendmeno de Lucio. Nesse sentido, constatou-se lesao necrética,
a qual foi tratada cirurgicamente (12/06/2019), pelo processo de
desbridamento. Ademais, na mesma época, ela desenvolveu
outras lesdes nos membros superiores e na regido da fronte, as
quais foram caracterizadas como recidiva de uma hanseniase
manifestada em 2013. A paciente apresenta histdrico de cancer de
colo de ttero, bem como polifarmacia. RESULTADOS: A clinica
apresentada pela paciente é caracteristica de reagao hansénica tipo
2. Apos arealizagdo do exame microbioldgico, descobriu-se que se
tratava também de um quadro de recidiva de hanseniase, assim,
trataram-se ambos os quadros. A reagdo hansénica tipo 2 pode
levar a duas manifestagdes cldssicas: o eritema nodoso hansénico
e o eritema multiforme. Além dessas, existe o Fendmeno de Lucio,
caracterizado por lesdes irregulares e coloragdo violacea. A lesdo
caracteristica ¢ um achado semioldgico que determina o diagnos-
tico especifico desta doenga. No caso relatado vé-se a reagdo han-
sénica tipo 2 pela manifestagdo do eritema nodoso hansénico, com
formagao de nddulo, que pode assumir aspecto de placa formando
lesdes endurecidas, como plastroes; e pelo Fenomeno de Lucio,
com bordas irregulares e coloragio violacea. CONCLUSAO: No
que se refere ao caso em questio, a correta identificagdo da forma
multibacilar foi de suma importincia para o controle da doenga,
ja que, quando néo tratada, constitui-se em um alto potencial de
transmissdo. Além disso, a precocidade no diagnostico promove
prevengdo das deficiéncias e incapacidades fisicas decorrentes da
hanseniase. Por se tratar de uma doenga estigmatizada socialmen-
te hd necessidade de um atendimento integralizado.

RECOMBINANT ANTIGENS DERIVED
FROM LEISHMANIA INFANTUM SPECIES
USED FOR THE SERODIAGNOSIS OF
CANINE AND HUMAN VISCERAL AND
TEGUMENTARY LEISHMANIASIS

Juliana Kelly Rodrigues Batista'; Eduardo Anténio Ferraz
Coelho? Vivian Tamietti Martins’; Fernanda Ludolf’; Da-
niela Pagliara Lage’; Lourena Emanuele Costa’; Grasiele de
Sousa Vieira Tavares’; Amanda Silva Machado®; Mariana
Costa Duarte®; Thais T.O. Santos®; Daniel Menezes Souza®;
Fernanda Fonseca Ramos>.

1. Faminas, Contagem - MG - Brasil; 2. Coltec, Belo Horizonrte
- MG - Brasil; 3. Coltec, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUCTION: Leishmaniasis presents a high mor-
bidity and mortality in the world, where about 380 million people
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are at risk in 98 countries, with approximately 1.5 to 2.0 million
new cases registered annually. The clinical presentation of the
disease is dependent upon both the parasite species and the host’s
immune response. Current control methods of leishmaniasis are
focused on the diagnosis and treatment of human disease. While
dogs have been identified as important domestic reservoirs of
visceral leishmaniasis (VL), there is no scientific evidence sup-
porting the participation of these animals in the zoonotic cycle
of human tegumentary leishmaniasis (HTL). However, dogs can
serve as indicators for the risk of infection in humans. In addi-
tion, infected dogs can remain asymptomatic and can be classified
as false-negatives in both clinical evaluations and serological
trials. Serological methods employed in the diagnosis of HTL
present problems related to their specificity, especially as regards
the occurrence of detected cross-reactivity. OBJECTIVE: The
purpose of the present study was to evaluate the antigenic char-
acteristics of two proteins, which were previous identified with
an immunoproteomic approach as molecules recognized by the
sera of symptomatic VL dogs. The parasite cytochrome ¢ oxidase
VII (CcOx) (XP_001565615.1) and Leishmania orthologue of the
IgE-dependent histamine-releasing factor (HRF) (CAJ05086.1)
were evaluated using large canine and human serological panels.
MATERIAL AND METHODS: Both antigens were obtained
as recombinant proteins, and employed to test their antigenicity
using canine VL (CVL) or human tegumentary leishmaniasis
sera. For the CVL diagnosis, sera from non-infected dogs living
in endemic or non-endemic areas of leishmaniasis, sera from as-
ymptomatic or symptomatic VL dogs, from Leish-Tec® vaccinated
dogs, and sera from animals experimentally infected by Trypano-
soma cruzi or Ehrlichia canis were used. For the HTL diagnosis,
sera from non-infected subjects living in an endemic area of
leishmaniasis, samples of cutaneous or mucocutaneous leishman-
iasis patients, as well as sera from T. cruzi-infected patients were
used. ELISA experiments were performed with the recombinant
CcOx (rCcOx) and HRF (rHRF) proteins using pre-determined
concentrations and antibody dilutions. The A2 antigen (for the
CVL diagnosis) and SLA (for both CVL and HTL diagnosis) were
used as controls in the ELISA experiments. RESULTS: ELISA
experiments performed with the recombinant CcOx and HRF
proteins presented sensitivity and specificity values of 100% for
both forms of the disease, besides of a maximum Youden index
(1.00), and high values of positive and negative predictive values
for the serodiagnosis. CONCLUSION: We conclude that the two
recombinant proteins could be considered promising tools for the
improvement of serological diagnosis for CVL and HTL. ACK-
NOWLEDGMENTS: CAPES and CNPq.

REEMERGENCIA DE DOENCAS
PREVIAMENTE ERRADICADAS: UM
ALERTA A SAUDE PUBLICA

Mara Liicia Fernandes do Vale.
Ufjf, Juiz de Fora - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A evolugio da humanidade é marcada
por avangos e retrocessos. Enquanto hd décadas atrds comemo-
rdvamos o desenvolvimento de vacinas, que foram capazes de
prevenir e erradicar doengas imunopreveniveis que, até ento,
assolavam a humanidade, hoje convivemos com a expanséao dos
movimentos anti-vacinas, difusdo de noticias falsas e/ou superfi-
ciais, falta de empenho do poder publico em expandir a cobertura
vacinal e desmotivagdo dos responsaveis em vacinar seus filhos.
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Como resultado, convivemos com o aumento do nimero de
registros de doengas como o sarampo e a caxumba, cujos surtos
vém aumentando em todo o pais. Segundo dados do DATASUS,
referentes ao ano de 2016, a cobertura vacinal da Triplice Viral foi
de 95,35% para a primeira dose, caindo para 76,71% na segunda
dose. E preciso que entidades médicas fomentem discussées sobre
o tema, estimulando que profissionais da satde valham-se de seu
potencial formador de opinido para difundir conhecimento acer-
ca da importancia de se manter a caderneta vacinal atualizada.
OBJETIVO: O presente trabalho visa apresentar dados relativos
a queda da cobertura vacinal, a partir de dados obtidos do site do
DATASUS, tendo como ponto de partida o relato de caso de um
paciente, atendido no Ambulatério de Pediatria do Hospital Geral
de Juiz de Fora, com caderneta vacinal completa, porém com diag-
néstico de parotidite viral. MATERIAL E METODOS: O presente
trabalho foi desenvolvido a partir da base de dados divulgada pelo
Ministério da Saude, consultada no site do DATASUS. Também
utilizou informagoes referentes ao atendimento no Ambulatério-1
de Pediatria do Hospital Geral de Juiz de Fora, correlacionando-as
com dados epidemioldgicos, exame fisico, evolugdo clinica e exames
laboratoriais. RESULTADOS: Trata-se da crianga ARM, 9 anos,
sexo masculino, que foi atendido no Pronto Atendimento do Hos-
pital Geral de Juiz de Fora, com relato de febre termometrada, até
39,7°C, cerca de 3 a 4 picos didrios, com aproximadamente de 48
horas de evolugéo. A crianca foi examinada, apresentando-se com
exame fisico sem outras alteragdes durante a consulta. Foi medi-
cada e liberada para a casa com receita de sintomaticos. A crianga
retornou no dia seguinte, com relato de manutengio da febre,
seguindo o mesmo padrao, e pouca coriza hialina. Foi atendido no
Ambulatério de Pediatria, onde foram solicitados Hemograma,
PCR e Rx de térax, todos com resultados dentro dos padroes da
normalidade. Foram receitados sintomaticos e agendado retorno
para reavaliagdo em 24 horas. A crian¢a retornou ao servico
cerca de 48 horas apds o ultimo atendimento, com aumento de
volume em regido cervical & direita, melhora do estado geral, po-
rém mantendo o padréo de febre. Foram solicitados dosagem de
amilase (cujo resultado demonstrou elevagao importante do seu
valor, acima do valor de referéncia) e colhida sorologia, em fungdo
do fato de possuir duas doses da vacina em caderneta, o que veio a
confirmar o diagnostico da doenga.

RELACAO ENTRE A LEPTOSPIROSE E AS
CHUVAS NAS CAPITAIS DO SUDESTE,
2007 A 2017

Gabriella Bastos Clemente; Fernanda Hammer Martins;
Gabriel Porto Dias; Icaro Gabriel Almeida Silva; Lucia
Meirelles Lobdo.

Fadip, Ponte Nova - MG - Brasil.

A leptospirose é uma doenga infecciosa emergente de im-
portancia global e caracteriza-se por um amplo espectro de mani-
festagoes clinicas, que incluem desde infec¢do inaparente até mor-
te fulminante. Em sua forma leve, a patologia pode manifestar-se
como doenga semelhante a influenza, com cefaleias e mialgias. A
variante grave, que se caracteriza por ictericia, disfungdo renal e
didtese hemorrdgica, é conhecida como Sindrome de Weil e pode
levar a morte. O objetivo do presente estudo é avaliar a relagdo
entre a média mensal de precipitagdes sobre o nimero de notifi-
cagdes de leptospirose, nas capitais do Sudeste (Belo Horizonte,
Espirito Santo, Sdo Paulo e Rio de Janeiro), entre 2007 e 2017. Os
dados colhidos sdo referentes aos casos de leptospirose confirma-
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dos por més, sendo estes diagnosticados a partir dos primeiros
sintomas, e notificados através DATASUS pelo portal do Sistema
de Informagoes de Notificagdes e Agravos (SINAN). Os dados de
precipitagdo foram coletados no portal do Instituto Nacional de
Meteorologia (INMET). A variagdo dos dados entre as capitais e
os anos foi avaliada através de estatistica descritiva. E a relacdo
entre as chuvas e a leptospirose foi estimada através de regressio
linear simples e andlise do risco relativo. A capital com maior
meédia de casos foi Sdo Paulo (19,8 casos notificados), seguido do
Rio de Janeiro, Minas Gerais e Espirito Santo. Em todas as capitais
os meses com mais notificagdes de leptospirose foram dezembro,
janeiro, fevereiro e margo, sendo estes os que apresentaram em
média maiores precipitagoes. Com excegdo da capital do Espirito
Santo, todas as outras apresentaram correlagdo entre a média
mensal de precipitacdo e as notificagoes de leptospirose, sendo a
maior correlagio encontrada em Sao Paulo (r2 = 0,49, p <0,05).
Desta forma, a precipitagdo mostrou ser um fator explicativo forte
para o niimero de casos de leptospirose. Tal estudo, indica que a
média mensal de precipitagdo pode se tornar um indicador, que
permita a realizagdo de agdes que visem a organizagio do setor de
saude para os possiveis casos de leptospirose.

RELATO DE CASO: CO-INFECCAO

POR VIRUS DA HEPATITE C (HCV) E
CRYPTOCOCCUS EM UM PACIENTE COM
ENDOCARDITE INFECCIOSA (EI) POR
STREPTOCOCCUS MITIS

Fernanda Lustosa Cabral Gomez; Ana Luiza Gongalves Sil-
va; Angela Gil Patrus Pena; Fernanda Maia Alves; Fernan-
da Vaz de Melo Bacha; Gabriela Loiola Pace; Jiilia Barroso
Chiari; Juliana Bacha Carneiro; Lorena Ribeiro Padrdo;
Luiz Wellington Pinto.

Faculdade de Ciéncias Médicas de Minas Gerais, Belo Horizon-
te - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A hepatite C é uma doenga silenciosa de
transmissdo parenteral que pode evoluir para cirrose ou carcino-
ma hepatocelular (CHC). Estima-se que, no Brasil, existam 1,7
milhdo de pessoas infectadas pelo HCV. A Criptococose é uma
micose sistémica adquirida por inalagdo de solo contaminado com
o basidiomiceto encapsulado Cryptococcus. A infecgdo se inicia
por lesdes pulmonares assintomadticas e a doenga disseminada
pode cursar com meningoencefalite. Por sua vez, a EI pode provo-
car febre, fendmenos embdlicos, insuficiéncia valvar e vegetagdes
endocardicas, sendo principalmente de etiologia bacteriana.
Esse é o primeiro caso relatado de manifestagdo concomitante
dessas doengas infecciosas, o que evidencia a importancia dessa
produgdo cientifica. OBJETIVOS: Relatar caso de concomitincia
de HCV, Criptococose e EI. MATERIAIS E METODOS: Para
execugio deste trabalho utilizou-se artigos cientificos de revisio
levantados na plataforma PubMed e base de dados UpToDate.
Também serdo explorados dados clinicos e exames complemen-
tares cedidos pelo paciente. RESULTADOS: Paciente do sexo
masculino, 64 anos, procura atendimento por febre vespertina,
prostragao, astenia e sudorese. Foi diagnosticado com EI apos
realizagdo de exames complementares e ecocardiograma (ECO)
com vegetagdo em valva adrtica e insuficiéncia adrtica grave.
Tratado com ceftriaxona por 14 dias, seguido de alta. Paciente re-
torna 3 semanas depois com persisténcia dos sintomas e ECO com
manutengio da vegetagdo. Foi admitido na unidade coronariana

J. Infect. Control, 2019;8(Supl.1):121-252 [ISSN 2316-5324]

Minas Gerois  DE INFECTOLOGIA

Il CONGRESSO MINEIRO
DE EPIDEMIOLOGIA, PREVENGAO

9 e 30
Novembro/2019 E CONTROLE DE INFECCOES

Ouro Minos Polace Hotol
Belo Horizonte - CONGRESSO MINEIRO

> ACESSE AQUI A REVISTA ONLINE

por constatagdo de infarto agudo do miocérdio, provavelmente
por mecanismo embolico. Feito acompanhamento e tratamento
completo para EI, com resolugdo do quadro. Na propedéutica de
EL constatou-se Anti-HCV reagente e HCV PCR quantitativo de
5 milhoes. Nega transfusdes sanguineas prévias e uso de drogas
injetdveis. Em acompanhamento clinico ambulatorial, foi realiza-
da Tomografia Computadorizada (TC) abdominal, constatando
hepatopatia cronica fibrosante com sinais de hipertensdo portal
e multiplos nodulos hepaticos hipervasculares menores que 20
mm, sugestivos de CHC multifocal. Em seguimento do CHC, feita
quimioembolizagdo e constatado nddulo pulmonar sugestivo de
metdastase hepatica em nova TC. Realizada bidpsia do nddulo, que
demonstrou presen¢a de Cryptococcus e feito tratamento com
Itraconazol e Fluconazol. Para o tratamento do HCV, iniciou-se
ribavirina, sofosbuvir e velpatasvir. CONCLUSAO: Na literatura
foram encontrados relatos de co-infecc¢ao de HCV com cripto-
cocose e HCV com EI A ocorréncia das 3 patologias em conjunto
ainda ndo foi descrita, embora a correlagdo fisiopatologica desse
fendmeno esteja possivelmente relacionada a imunossupressio
causada pela cirrose e CHC, que predispde o aparecimento de
infecgdes oportunistas. No entanto, a ocorréncia de co-infecgdo
nestas condigdes é incomum e as causas para esse fendmeno estio
em processo de elucidagao.

RELATO DE CASO: ESPIROQUETOSE
INTESTINAL EM ADULTO

Pedro Alves Soares Vaz de Castro'; Henrique Gongalves de
Azevedo’; Juliana Maria Trindade Bezerra'; Ana Paula
Cavalcante Alves Aires’; Ana Maria Alves Soares de Castro%;
Jodo Bosco Soares Junior’; Aderito Guedes da Cruz Filho®
Heinrich Seidler’; Eduardo Vaz de Castro®.

1. Ufmg, Belo Horizonte - MG - Brasil; 2. Uniceplac, Brasi-

lia - DF - Brasil; 3. Ufms, Campo Grande - MS - Brasil; 4. Cad
Prococentro, Brasilia - DF - Brasil; 5. Cad Proctocentro, Brasilia
- DF - Brasil; 6. Uniclin, Brasilia - DF - Brasil; 7. Laboratdrio
Brasiliense, Brasilia - DF - Brasil.

INTRODUGCAO: Histologicamente caracterizada pela pre-
senca de espiroquetas aderidas a membrana apical das células do
epitélio colorretal, a espiroquetose intestinal humana é uma enti-
dade rara de significado clinico ainda pouco conhecido. E causada
por ao menos duas espécies de espiroquetas: Brachyspira aalborgi
e B. pilosicoli. Sua epidemiologia ainda é pouco conhecida, mas
estudos sugerem uma prevaléncia de 1,4% na populagdo brasileira
e uma incidéncia que varia entre 1% nos paises desenvolvidos a
34% em paises em desenvolvimento. Sua forma de transmisséo é
fecal-oral e seu estabelecimento depende de fatores sociais e biol6-
gicos, tais como: saneamento, dieta, comportamento e status imu-
nolégico. OBJETIVO: Relatar o caso de um paciente adulto com
espiroquetose intestinal. MATERIAL E METODOS: Relato de
caso segundo a Declaragdo de Helsinque. As informagdes contidas
neste trabalho foram obtidas por meio de revisdao do prontudrio,
registro fotografico dos métodos diagndsticos aos quais o paciente
foi submetido e revisao da literatura. RESULTADOS: M.R.P, sexo
masculino, 37 anos, heterossexual, referiu sangramento nas fezes
e diarreia intermitente ha 2 meses. Paciente em uso de sulfassala-
zina e cetoprofeno prescrita por Reumatologista para tratamento
de espondilite anquilosante (EA) diagnosticada hd 12 anos com
teste genético positivo (HLA-B27+) e ressonéncia magnética de
sacroiliacas que evidenciava sacroiliite cronica bilateral com dano
estrutural e sinais de processo inflamatério em atividade a direita.
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Exames soroldgicos anti-HIV e VDRL néo reagentes. Referiu epi-
sodios esporadicos de diarréia desde a confirmagao do diagnostico
de EA. Em face aos sintomas, realizou-se uma videocolonoscopia
que evidenciou uma ileite e colite segmentar no célon transverso,
sendo feitas biopsias. A avalia¢do histopatologica revelou ileite
ativa erosiva e colite ativa, com espiroquetose intestinal e pseu-
dolipomatose. Suspendeu-se o uso de sulfassalazina e iniciou-se o
tratamento com metronidazol por 10 dias, com remissao completa
dos sintomas. CONCLUSAO: A espiroquetose humana intestinal
ainda é pouco conhecida e a maioria dos achados histologicos
compativeis com essa doenca sdo incidentais durante colonos-
copias de rastreio. Sua diversificada resposta a antibioticoterapia
gera diversos questionamentos a respeito de sua fisiopatologia.
Assim como ja foi descrita na literatura um caso de colite causada
por Clostridium difficile induzida pelo uso de sulfassalazina em
um paciente com espondilite anquilosante, ha a possibilidade de
que seu uso no presente caso possa ter induzido a espiroquetose.
Diante disso, vé-se a necessidade de mais estudos a respeito de seu
significado clinico, visto que é uma doenga que pode apresentar-se
de forma sintomatica.

RELATO DE CASO: MUCORMICOSE
RINO-ORBITAL EM PACIENTE

DIABETICA

Giselle Mayara Messias Dias'; Keury Soares Xavier’; Lu-
ciano Freitas Fernandes’; Guilherme Henrique Santos da
Cruz’.

1. Hospital Eduardo de Menezes - Fhemig, Belo Horizonte - MG
- Brasil; 2. Hospital Irmandade Nossa Senhora das Mercés -
Santa Casa de Montes Claros, Montes Claros - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A mucormicose (zigomicose) ¢ uma
infec¢do oportunista causada por diferentes espécies de fungos
da classe Zygomycetes. Trata-se de micose rara de incidéncia
pouco conhecida e riscos que variam em diferentes populagdes.
OBJETIVO: Relatar o caso de uma paciente com diagnoéstico his-
topatologico de mucormicose associada a diabetes mellitus e sem
outros fatores de risco identificados. MATERIAL E METODOS:
As informagdes contidas neste trabalho foram obtidas por meio
de revisdo do prontudrio, entrevista com a paciente e registro foto-
grafico dos métodos diagndsticos aos quais a paciente foi subme-
tida. CASO CLINICO: Paciente feminino, 60 anos, proveniente
no interior de Minas Gerais iniciou em maio de 2019 com febre,
rinorréia, cefaléia, e obstrugdo nasal em uso de sintométicos. Por
persisténcia dos sintomas, procurou atendimento médico apos 10
dias sendo medicada com amoxicilina-clavulanato 500mg 8/8h
por 14 dias. Evoluiu com piora dos sintomas iniciais associado
a edema facial seguido de perda visual e foi encaminhada para
internagdo hospitalar. Deu entrada no Hospital com tumoragdo
em hemi-face direita, paralisia facial periférica, perda visual e
de motricidade ipsilateral. Apresentava como comorbidades hiper-
tensdo arterial sistémica controlada e diabetes mellitus tipo 2 insu-
lino-dependente descompensada. Inicialmente foi medicada com
ceftriaxone, clindamicina e hidrocortisona. Realizou ressonancia
magnética de seios da face em junho que descrevia formagao ex-
pansiva heterogénea em partes moles na regido malar direita com
limites imprecisos. A lesdo se estendia a par6tida e acompanhava
o trajeto do nervo facial. Foi submetida a biopsia de seio da face
e, 20 exame macroscopico, o material apresentava caracteristicas
de necrose caseosa entre musculos, nervos e vasos. O laudo ana-
tomopatoldgico foi compativel com processo necro-hemorragico
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com reagao gigantocelular do tipo corpo estranho com dreas de
cistificagdo com aglomerados compactos de estruturas fungicas,
exibindo formas de hifas largas/grosseiras e entrelagadas com
morfologia compativel com o género Zygomycetes. Foi tratada
com anfotericina B complexo lipidico na dosede 5mg/kg/diapor
56 dias associada a cirurgia por equipe conjunta de cirurgia de
cabega e pescogo e otorrinolaringologia. A mesma evoluiu com
melhora sintomatica, recebeu alta em boas condi¢des clinicas com
proposta de acompanhamento ambulatorial. RESULTADOS E
CONCLUSAO: A apresentagdo clinica mais comum da mucormi-
cose ¢ a infecgdo rino-orbito-cerebral, que se inicia com a inalagdo
de esporos nos seios paranasais de um hospedeiro suscetivel. O
diabetes é uma condigdo predisponente comum, parece ter mais
probabilidade a infec¢do rino-cerebral do que outras condigdes, a
razao para isso ainda ¢ desconhecida. O caso relatado ilustra bem
uma paciente hiperglicémica com quadro cldssico da patologia
em questdo. Portanto, devemos aventar a possibilidade de sinusite
fingica em situagoes semelhantes as acima citadas.

RELATO DE EXPERIENCIA DO NUCLEO
DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
HOSPITALAR FRENTE A CASOS DE
DOENCA PRIONICA EM UM HOSPITAL

PUBLICO DE GRANDE PORTE

Debora de Vasconcelos; Simony da Silva Gongalves; Daffly
Campos; Gleiciane Marcelina da Silva Teixeira; Rosimeire

Rodrigues da Silva Carvalho; Edna Marilea Meireles Leite.
Hospital Risoleta Tolentino Neves, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: Trata-se de um relato experiéncia do
Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica Hospitalar (NUVEH) de um
hospital publico de grande porte de Belo Horizonte (BH) frente
a casos suspeitos de Doenga Pridnica (DP). Trata-se de doenga
de notificagio compulsoria, conforme Portaria de Consolidagio
04/2017 e Resolugdo 6532/2018 da Secretaria Estadual de Satde
de Minas Gerais, que possui ficha de notificacio exclusiva, e de
preenchimento obrigatério. OBJETIVO: Relatar a experiéncia do
NUVEH desde o inicio da comunicagao do caso suspeito até o seu
desfecho. DESENVOLVIMENTO: O referido NUVEH, consti-
tuido em abril de 2013, ja notificou 06 casos suspeitos de DP. O
Protocolo Institucional é baseado nas Portarias e Protocolos Mi-
nisteriais, Notas Técnicas e Protocolos Municipais, e a cada atua-
lizagdo toda a equipe multidisciplinar é capacitada pelo NUVEH.
Na suspeita de Doenga Prionica o NUVEH ¢ o primeiro setor a
ser comunicado. A partir da comunicagdo inicia-se o processo de
planejamento das condutas junto as coordenagdes dos setores en-
volvidos, como: - acompanhamento diario do caso; - orientagdes
as equipes quanto as medidas de precaugio e tipo de isolamento
necessarios; - assisténcia nos processos de manipulagio, esterili-
zagdo e descarte de materiais utilizados em procedimentos, ma-
nipulagio de amostras, tecidos e orgaos, considerados de média
e alta infectividade; - e repasse das agdes aos setores envolvidos e
a Secretaria Municipal de Saude, de forma presencial, por e-mail
e por registro em prontudrio do paciente. O NUVEH também
valida os documentos setoriais relacionados a DP, mantidos pelo
Nucleo de Qualidade institucional. Entre os principais desafios
enfrentados pelo NUVEH, citamos: - estabelecer e acompanhar
as medidas de precaugdo e tipo de isolamento determinado; esta-
belecer e acompanhar os processos de manipulagio e esterilizagdo
dos materiais utilizados em procedimentos; definir e acompanhar
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a manipulagdo e destinagdo de amostras, tecidos e drgdos; bem
como definir e acompanhar os processos referentes ao manejo
do corpo em caso de 6bito; e a autorizagdo para necropsia. CON-
CLUSAO: O NUVEH é responsavel por planejar, implementar e
monitorar, de forma efetiva, as a¢des de assisténcia ao paciente,
seus familiares e toda equipe assistencial, relacionadas as doengas
notificaveis. Também promove e acompanha capacitagdes das
equipes assistenciais, supervisiona o processo da coleta, recebi-
mento e envio de material para execugdo de exames, recomenda
as medidas de esterilizagdo e descarte de materiais, supervisiona
e garante o preenchimento correto dos documentos necessarios a
assisténcia além de esclarecer duvidas. O NUVEH monitora todo
processo de notificagdo e condugio dos casos de DP suspeita, com
o proposito de garantir a seguranga aos trabalhadores, pacientes
e familiares.

RELATO DE EXPERIENCIA DOS
COORDENADORES DE UM CURSO
DE EXTENSAO VOLTADO PARA

0 CONTROLE DAS INFECCOES
RELACIONADAS A ASSISTENCIA A
SAUDE E HIGIENIZACAO DAS MAOS

Magnania Cristiane Pereira da Costa; Gabriel Brum Issa
Kassab; Fernanda Fraga Campos.

Curso de Medicina da Universidade Federal dos Vales do Jequi-
tinhonha e Mucuri, Diamantina - MG - Brasil.

INTRODUGAO: as exigéncias quanto ao controle de
infecges tém sido cada vez maiores em todos os niveis de com-
plexidade de atengdo a saude. Entretanto, a carga horaria da
graduagdo nem sempre oferece espago para uma discussao com
maior profundidade sobre o assunto. Por isso, é necessario que
os alunos e profissionais de satide busquem complementar sua
formagao com cursos de atualizagio na drea. OBJETIVO: realizar
um relato de experiéncia dos coordenadores responsaveis pelo
curso de extensdo sobre o controle das infec¢des relacionadas a as-
sisténcia a satde e a prética de higienizagao das maos, promovido
pela Universidade Federal dos Vales do Jequitinhonha e Mucuri,
Campus JK/Diamantina-MG. METODO: tratou-se de um curso
de extensao direcionado aos profissionais e discentes da area da
saude, realizado de forma modular, com carga horaria de 40 horas,
com uma média de 40 vagas por curso, 20 encontros por semestre,
com uso de metodologias ativas. Os temas foram divididos em trés
moédulos: (i) fungos, virus e bactérias; higienizagdo de maos, medi-
das de precaugio e coleta de material para andlise; (ii): infec¢des de
corrente sanguinea; infecgdes de sitio cirurgico; infec¢des do trato
urindrio; prevencio de infecgdes cutineas; infecgdes respiratérias
como pneumonias, inclusive as associadas a ventilagdo mecanica;
(iii): sepse e choque séptico; antibioticoterapia, antibioticoprofila-
xia e resisténcia microbiana. O curso contou com a colaboragio
de 14 docentes, com formagao nas dreas da microbiologia, enfer-
magem, farmdacia e medicina. RESULTADOS: foram realizados
trés cursos, sendo dois em 2017 e um em 2018, com emissao de 50
certificados para participantes com 75% de presenca. No final das
aulas foi aplicado um feedback por escrito: “que bom, que pena e
que tal” com a proposta de aprimorar, trocar ou manter o método
escolhido para a atividade de ensino e/ou o docente nos préximos
cursos ou aulas subsequentes. CONCLUSAO: Um dos maiores
desafios foi 0 uso das metodologias ativas com os alunos dos cur-
sos com o projeto pedagogico baseado nos métodos tradicionais.
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Até o momento foi possivel perceber que os alunos do curso de
medicina aprimoraram seus conhecimentos e técnicas para a hi-
gienizagdo das maos nos cendrios de prética. Outro ponto positivo
foi a participagio consolidada de profissionais de satde local como
ministrantes de palestras no curso. Diante dos resultados prelimi-
nares o curso de extensdo terd continuidade com aprimoramento
continuo do método de ensino, da divulgagdo, principalmente
entre os profissionais da comunidade, como também com a pos-
sibilidade de realizagdo de um estudo transversal concomitante,
para um diagnostico efetivo do processo ensino-aprendizagem
sob a visdo dos participantes. A educagio continuada tem um
papel fundamental no processo de atualiza¢io dos estudantes
e profissionais de saude, dessa forma, acredita-se que este curso
poderd auxiliar na criagdo do habito de busca do conhecimento
continuo na area do controle das infec¢des.

REPROCESSAMENTO DE ARTIGOS
DE USO UNICO: A REALIDADE NA
IMPLANTACAO DE PROTOCOLOS
VALIDADOS

Cintia Cristina Esteves Stigert Jenegn.
Hospital Evandro Ribeiro, Juiz de Fora - MG - Brasil.

O avango das tecnologias em saude e 0 aumento da comple-
xidade nas estruturas e conformagdes dos artigos médicos-cirtrgicos
vem os tornando cada vez mais dificeis de serem limpos e re-
processados e isso fez com que alguns desses artigos se caracte-
rizarem como artigos de uso unico sendo assim, proibido o seu
reprocessamento. A partir dessa restrigdo, iniciou-se uma grande
discussdo envolvendo varios aspectos como economia (Custo
beneficio), meio ambiente, gerenciamento de riscos, infec¢des,
intervengdes do Estado com normativas de reprocessamento,
criagdo de protocolos entre outras. O objetivo deste estudo foi
evidenciar lacunas entre as regras preconizadas para a implan-
tagdo de protocolos validados para o reprocessamento de artigos
de uso unico e as préticas das institui¢des em relagdo a criagdo e
implementagao dos mesmos. A pesquisa foi realizada na base de
dados do BIREME e PUBMED utilizando os descritores: Centro
de Esterilizagdo, Reprocessamento de artigos, Reprocessamento,
uso unico, artigos, Seguranga e Reutilizagdo de equipamentos. O
estudo expde evidencias da importancia da criagdo, validagdo e
implantagao de protocolos validados para o reprocessamento e
conclui que existem lacunas a serem preenchidas entre as normas
preconizadas para a pratica e a realidade atual das institui¢des em
se fazer cumprir as normativas. PALAVRAS CHAVE: Centro de
Esterilizagdo. Reprocessamento de artigos. Reprocessamento. Uso
unico. Artigos. Seguranga. Reutilizagdo de equipamentos.

RESISTENCIA A ANTIMICROBIANOS
B-LACTAMICOS EM AMOSTRAS

DE KLEBSIELLA PNEUMONIAE,
KLEBSIELLA AEROGENES E
ENTEROBACTER CLOACAE AGENTES
DE INFECCAO DO TRATO URINARIO DE
ORIGEM COMUNITARIA

Jodo Fernando Gongalves Ferreira'; Amanda Maria Pereira
Borges'; Patricia Maria Carvalho Campos'; Ana Carolina
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Alves Dias Leite'; Amanda Sousa Ramos'; Mireille Angela
Bernardes Sousa?; Luiz de Macédo Farias'; Paula Prazeres
Magalhaes'.

1. Ufmg, Belo Horizonte - MG - Brasil; 2. Hermes Pardini, Belo
Horizonte - MG - Brasil.

Klebsiella e Enterobacter possuem grande relevincia
clinica, consideradas paradigmas de patogénese, transmissio e,
em especial, resisténcia a farmacos antimicrobianos. Sdo agentes
incluidos no grupo ESKAPE, frequentemente relacionados a
infecgoes relacionadas a assisténcia a saude e, hoje, vém também
sendo associados a etiopatogenia de infec¢des de origem co-
munitdria, como infec¢dao do trato urindrio (ITU). Os farmacos
(-lactamicos sdo amplamente utilizados na rotina médica, inclusive,
para o tratamento de infecgées causadas por estes microrganismos.
Entretanto, nio raro, observa-se expressao de resisténcia a este grupo
de antimicrobianos, principalmente, em decorréncia da producao de
enzimas -lactamases, que promovem a hidrdlise do anel p-lactamico,
responsavel pela atividade bactericida deste grupo de farmacos.
Este estudo foi proposto com base na relevancia clinica de Klebsiella
e Enterobacter, da ITU e da disseminagdo da resisténcia antimicro-
biana, bem como no aumento observado, na rotina diagndstica, da
frequéncia de associagdo entre estes organismos e ITU comunitaria.
O nosso objetivo foi avaliar a presenga de genes que codificam a sin-
tese de B-lactamases, quais sejam, bl“xpm,z,y blag,, bla_. . bla . .
bla, .. bla,,. bla, ebla,,  em amostras de Klebsiella pneumo-
niae (n=519), Klebsiella aerogenes (n=230) e Enterobacter cloacae
(n=277) isoladas de pacientes com ITU de origem comunitaria que
procuraram atendimento em um laboratério para fins diagnosti-
cos. O DNA das amostras foi extraido por meio de lise térmica
e empregado como molde em PCR convencional para a pesquisa
dos marcadores genéticos mencionados. Para K. pneumoniae,
as frequéncias relativas dos genes foram: blag, =46,1%; bla_
=73%; bla. . =5,6%; bla,, =1,0%; e bla, =0,2%. Para K. aero-
genes: bla =52%; bla_, . =3,0%; blag, =1,7% e bla,, =0,9%. Ji
para E. cloacae: bl =10,1%; hlaCTerzé,S%; blaKPC e blaSHV:IA%;
ebla,, ebla, =04%. Avaliando-se o resultado de forma mais
global, observa-se que mais de 50% das amostras de K. pneumoniae
albergavam, ao menos, um dos oito genes pesquisados. Para K.
aerogenes e E. cloacae, os valores observados foram 7,0% e 14,1%,
respectivamente. Assim, os dados demonstram que a sintese de
(-lactamases representa um mecanismo importante de resisténcia
de Klebsiella e Enterobacter a firmacos -lactdmicos. A sintese de
B-lactamases pode comprometer o sucesso da abordagem terapéu-
tica do paciente, diminuindo a eficacia do fairmaco, atrasando o
inicio da antibioticoterapia efetiva, elevando o custo do tratamen-
to e aumentando o periodo de intervengdo medicamentosa. De
forma mais abrangente, também estd relacionada a limitagdo das
opgdes terapéuticas, que, em determinadas situagoes, pode ser ex-
trema. Deste modo, o melhor entendimento da epidemiologia das
infec¢des associadas a Klebsiella e Enterobacter fora do ambiente
hospitalar e de seus mecanismos de resisténcia antimicrobiana é
fundamental. Apoio: FAPEMIG, CNPq, CAPES, PRPq/UFMG

RESISTENCIA AOS AMINOGLICOSIDEOS
EM ESCHERICHIA COLI ISOLADAS DE
ESGOTO DOMESTICO

Bdrbara de Oliveira Gomes'; Magna Cristina de Paiva’.

1. Universidade Federal de Sao Jodo Del Rei, Divindpolis -
MG - Brasil; 2. Universidade Federal de Sao Joao Del Rei, Belo
Horizonte - MG - Brasil.
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INTRODUGCAO: A resisténcia antimicrobiana representa
uma grave ameaga a saide publica, com cerca de 700.000 mortes/
ano causadas por bactérias multirresistentes em todo o mundo.
Antimicrobianos aminoglicosideos sdo amplamente empregados
de forma eficaz para o tratamento de infec¢des causadas por bacté-
rias Gram positivas e Gram negativas com potente agdo, particu-
larmente contra Enterobacteriales. Escherichia coli, apesar de fazer
parte da microbiota intestinal de humanos e animais, também
esta associada a doencas infecciosas humanas, com maior risco
de morte, sobretudo em pacientes imunossuprimidos hospitaliza-
dos. A resisténcia de isolados de E. coli aos aminoglicosideos é
bem conhecida no cendrio clinico, em contraste com ambientes
naturais tais como o esgoto doméstico, ja considerado como
hotspot de genes de resisténcia aos antimicrobianos. OBJETIVO:
Investigar a resisténcia aos aminoglicosideos em E. coli isoladas
de 4gua de esgoto doméstico. MATERIAL E METODOS: Foi uti-
lizado um total de 33 isolados de E.coli recuperados de um esgoto
doméstico da cidade de Divinépolis-MG. As amostras de E.coli
foram armazenadas, reativadas e verificadas quanto a pureza e
viabilidade e posteriormente submetidas aos experimentos. A
concentragao inibitéria minima (CIM) e concentragao bactericida
minima (CBM) para os aminoglicosideos amicacina, gentamicina
e neomicina foram determinadas, respectivamente, por meio da
microdilui¢do em caldo e da técnica de spread plate de acordo com
o Clinical Laboratory Standard Institute (2019). RESULTADOS:
Um alto perfil de sensibilidade aos aminoglicosideos foi observa-
do, com 96,9% (32/33) dos isolados de E. coli sensiveis a amicacina
e gentamicina e faixa de CIM de 2 -16 pg/mL e 1 - 4 pg/ mL, res-
pectivamente. Vale ressaltar que o CIM, e CIM,  para amicacina
e gentamicina foram de 2 e 8 ug/ml, o que ¢é considerado baixo. To-
dos os isolados de E. coli foram sensiveis a neomicina, com CIMs
relativamente baixas apesar da sua ampla utilizagdo inclusive
fora do ambiente clinico. Possivelmente a alta sensibilidade aos
aminoglicosideos aqui observada esta relacionada, com excegdo
da neomicina, ao uso mais restrito em ambientes hospitalares
além das propriedades fisico-quimicas destas substancias que sio
susceptiveis a fotodegradagio, resultando em menor impacto dos
seus residuos no ambiente aquatico e consequente menor pressao
seletiva sobre a comunidade bacteriana presente. CONCLUSAO:
Um alto perfil de sensibilidade a amicacina, gentamicina e neo-
micina foi observado entre os isolados de E. coli recuperados do
esgoto doméstico, sugerindo que os aminoglicosideos continuam
sendo uma relevante classe de antimicrobianos disponivel no atual
arsenal terapéutico. Ainda assim, monitoramentos e investigagoes
continuas da distribuigdo da resisténcia bacteriana a esses antimi-
crobianos em cendrios clinicos e ndo clinicos é sugerida, visando
sua utilizagdo correta e prevenindo o surgimento e disseminagao
da resisténcia bacteriana.

RESSURGIMENTO DO SARAMPO NO
BRASIL: HISTORICO DOS ULTIMOS 5
ANOS

Yasmin Rosa Storck Rocha Rodrigues; Roberto Uliana Viei-
ra; Luiz Eduardo Vieira Froes; Catarina Depieri Michels;
Eumara Barbosa Silva.

Unifenas-Bh, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: O sarampo é uma doenga viral aguda
altamente transmissivel causada pelo Measles morbillivirus. No
Brasil (BR) os ultimos casos autoctones ocorreram no ano 2000 e,
desde entdo, os demais casos foram relacionados & importagdo. O
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ultimo caso aconteceu no Ceard, em 2015, e assim, o BR recebeu o
certificado de eliminagdo do sarampo em 2016 pela Organizagdo
Pan-Americana da Saude (OPAS). No ano de 2018 ressurgiram
casos de sarampo no estado de Roraima (RR). Logo, ocorreu um
aumento progressivo do niimero de casos, que provocou a perda
do certificado. OBJETIVO: Retratar, através de uma linha do
tempo nos ultimos cinco anos, o ressurgimento do Sarampo no
BR. METODOLOGIA: Um estudo transversal em que foi colhido
dados da Organizagao Mundial da Satde (OMS), OPAS, e do Mi-
nistério da Saide (MS) de 2015 a 2019. RESULTADOS: Na Uniao
Europeia (UE) em 2017 ocorreu um pico de surto com 24.356
casos (558% maior que 2016). Em 2018, o nimero de casos confir-
mados foram 82.523. Este resultado se opde a dados expostos pela
OMS, que o numero de criangas vacinadas nesse periodo havia
sido 0 maior da historia na UE. No ano de 2019 até agosto, foram
registrados 90 mil casos. Na Venezuela (VE), o surto de sarampo
atingiu nove dos 23 estados até outubro de 2018. Nesse cenério,
segundo o MS, nos tltimos cinco anos (2014-2018), a cobertura
da vacina triplice viral no BR, em criangas com 1 ano de idade foi
de 89,2% na primeira dose e de apenas 72,4% na segunda, abaixo
do valor necessario (295%) para manter a eliminagdo do sarampo.
O estado de RR recebeu um fluxo intenso de imigrantes da VE
principalmente a partir de 2017. Em fevereiro de 2018, o estado
de RR notificou um caso confirmado de sarampo, em Boa Vista,
sendo uma crianga venezuelana nao vacinada. No més de maio,
aumentou o numero de casos para 104 pessoas, desses 81 eram
de RR, 22 do AM e um caso no Rio Grande do Sul (RS), em uma
brasileira que havia visitado a Europa. Em julho de 2018, o nimero
de casos aumentou para 677. Além disso, foram confirmados casos
relacionados a importagdo no RS, Rio de Janeiro, Rondonia e Sao
Paulo (SP). Até janeiro de 2019 o niimero de casos no Brasil foi de
10.274, com 12 6bitos. No inicio de 2019, foi reduzida a transmis-
sao do virus no norte do BR. Meses depois, casos de Israel, Malta e
Noruega iniciaram uma nova cadeia de transmissdo no pais, prin-
cipalmente no sudeste, sendo o estado de SP o mais acometido.
CONCLUSAO: Mesmo o Brasil atingindo a meta de erradicagdo
do sarampo em 2016, nos ultimos 3 anos a média da cobertura
vacinal ndo foi adequada, sendo de apenas 63,12%, deixando a
populagao vulneravel diante do surto de sarampo na Europa e o
fluxo constante de pessoas entre os paises. Tardiamente, medidas
preventivas tém sido adotadas pelo governo com a distribui¢ao
de 60,2 milhoes de doses da vacina até o fim de 2019, sendo 47,5
milhoes de doses a mais ao que era esperado. Entretanto, apenas
22,7 milhdes de doses foram distribuidas até setembro de 2019.

REVISAO INTEGRATIVA SOBRE O
MANEJO INTEGRADO DE TUBERCULOSE
E DIABETES

Cintia Vieira do Nascimento'; Sénia Maria Soares>.
1. Ufmg/Fhemig, Belo Horizonte - MG - Brasil; 2. Ufmg, Belo
Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGCAO: A tuberculose (TB) representa um pro-
blema de satde global, ocupando a segunda colocagio nas causas
de morte por doengas infecciosas no mundo. Em 2015, de 10,4
milhoes de pessoas com TB, 1,4 milhdo morreram. Nesse cenario
epidemioldgico, também causa preocupagio o aumento das condi-
¢des cronicas, como a Diabetes Mellitus (DM). Em 2013, o nimero
estimado de pessoas com DM chegou a 382 milhdes, projetado
para alcangar 592 milhdes em 2035. A Diabetes Mellitus — por ser
uma doenga cronica, que enfraquece o sistema imunoldgico - é
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uma ameaga ao controle mundial da TB, aumentando em trés ve-
zes o risco geral de infec¢do. Em pessoas que iniciaram tratamento
para TB, a DM estd associada com demora na conversao do bacilo
alcool-4cido resistente (BAAR) e aumento do risco de reinfec¢ao
ou Obito, mesmo ap6s tratamento adequado. OBJETIVO: iden-
tificar as evidéncias disponiveis na literatura sobre a comorbi-
dade TB-DM para o contexto latino-americano. MATERIAL E
METODOS: Realizou-se revisio integrativa baseada na seguinte
questdo: quais recomendagdes técnicas e cuidados contemplam
o manejo integrado dos pacientes com TB-DM? A estratégia
utilizou descritores em ciéncias da satde (DeCS) “tuberculose” e
“diabetes mellitus”, incluindo artigos realizados na América Lati-
na, publicados de 2011 a 2017. os estudos foram classificados em
niveis de evidéncias. RESULTADOS: Foram selecionados 20 arti-
gos. A associagdo TB-DM acarreta para o sistema de saude maior
tempo de internagio, maior custo de tratamento, principalmente
devido ao aumento da prevaléncia de TB multidrogarresistente
(TBMDR), e maior taxa de mortalidade. As duas maiores taxas
de prevaléncia da comorbidade encontradas foram de 30% e 19%.
Predominando os pacientes acima de 45 anos (50,7% e 61%); raga/
cor de pele preta ou parda (68,4%) e renda baixa (OR= 1,05 a 2,1)
e o sexo masculino. Identificado controle glicémico ineficaz nos
pacientes que apresentavam a comorbidade. A rifampicina foi
apontada como dificultador do controle glicémico, sugerindo a
necessidade de adequagdo dos farmacos antituberculostaticos em
obesos e naqueles com controle glicémico ruim. Observadas fa-
lhas, auséncia ou subnotificagdo dos casos registrados em prontu-
arios ou fichas eletronicas de informagao quando as doengas estdo
associadas. Entre os pacientes com DM em tratamento para TB,
todos tiveram concentragdes séricas de pico de isoniazida, rifam-
picina ou ambas, acima do intervalo esperado. Observou-se piora
na depurag¢do microbioldgica, ocasionando atraso na conversao do
escarro em negativo, com maior probabilidade de falha terapéu-
tica. CONCLUSOES: O manejo integrado de TB-DM desponta
como uma ag¢do em saide capaz de promover beneficios para o
individuo e o sistema de satde. Sdo necessarias estratégias para
melhorar o acesso aos cuidados, implementagdo de prevengio e
esforgos coordenados para planejamento e execugdo de progra-
mas, capacitagdo dos profissionais de saide e promogéo de testes
diagnosticos eficazes e acessiveis.

REVISAO SISTEMATICA DOS ASPECTOS
CLINICOS E TRATAMENTO DA
NEUROESQUISTOSSOMOSE

Leonardo Lanes Leite Silvestre'; Jodo Antdénio Pancieiri Por-
to'; Larissa Souza Vital'; Thayna Gomes de Aguiar'; Lucia
Meirelles Lobdo’.

1. Faculdade Dinamica, Ponte Nova - MG - Brasil; 2. Faculdade
Din4mica do Vale do Ipiranga, Ponte Nova - MG - Brasil.

A esquistossomose ¢ a segunda parasitose com maior preva-
léncia em populagdes, principalmente de paises subdesenvolvidos,
sendo um importante problema de satde publica. Sao mais de 207
milhdes de pessoas com esquistossomose no mundo, com uma
estimativa de 700 milhdes de pessoas em situagdo de risco em 74
paises endémicos. No Brasil, estima-se que aproximadamente 12
milhoes de pessoas sejam portadoras e 30 milhdes encontrem-se
sob o risco de contrai-la. A neuroesquistossomose ¢ uma compli-
cagdo pouco conhecida da esquistossomose, que pode apresentar
as formas medular e encefalica. O reconhecimento precoce da
neuroesquistossomose é importante para que o tratamento seja
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efetivo e evite o agravamento do quadro. O objetivo deste trabalho
¢é apresentar uma revisao sistematica sobre os aspectos clinicos e
tratamento da neuroesquistossomose. O levantamento de artigos
foi realizado em trés bases de dados, PubMed, Scientific Electronic
Library Online (Scielo) e Biblioteca Virtual em Saiide (BVS). Fo-
ram usadas como descritores ‘neuroesquistossomose’, ‘esquistos-
somose do sistema nervoso central’, ‘mielopatia esquistossomica’,
‘manifestagdes clinicas’, ‘sinais e sintomas’, ‘agdes terapéuticas’,
‘medidas terapéuticas’ e ‘tratamento’. Foram considerados arti-
gos publicados de 2009 a 2019, sem restri¢do de idioma. Foram
encontrados 651 trabalhos, dos quais 387 eram duplicados. Apos
a aplicagdo dos critérios de inclusdo e exclusdo restaram 23 ar-
tigos que compuseram o corpus de analise da revisdo, dos quais
5 artigos tratavam de sinais e sintomas clinicos, 6 abordavam o
tratamento e 12 abordavam ambos os temas. As manifestagoes
clinicas mais comuns da esquistossomose encefalica, apontadas
pelos artigos, sdo cefaleia, convulsdes e déficit neuroldgico focal.
Ja o acometimento medular pode cursar com duas sindromes,
mielite transversa aguda e mielorradiculopatia subaguda, cujos
sintomas do primeiro sdo paraplegia arreflexa flicida, disfungao
do esfincter vesical e / ou esfincter anal e; do segundo sdo fraqueza
assimétrica dos membros inferiores, dor lombar neurogénica,
formigamento nos dermatomos lombares e sacrais e disfungao ve-
sical, intestinal e sexual. Atualmente sdo usados para o tratamento
da neuroesquistossomose drogas esquistossomicidas, esteroides
e cirurgia em casos especiais. A esquistossomose encefélica e a
esquistossomose espinhal sdo complicagdes graves e cada vez mais
precisam ser reconhecidas e pensadas como hipdtese diagndstica.
E necessario um diagnéstico precoce para reduzir a gravidade da
neuroesquistossomose e a incapacidade resultante disso. Além
disso, ensaios clinicos sdao necessarios para elucidar a dose e a
duragio de drogas esquistossomicidas a eficacia e a combinagdo
adicional de procedimentos cirtrgicos.

REVISAO SISTEMATICA E METANALISE
(RS&M) DA EFICACIA E SEGURANCA
DE MEDIDAS PARA PREVENCAO DE
INFECCAO DE SITIO CIRURGICO (ISC)
POR BACILOS GRAM NEGATIVOS (BGN)
RESISTENTES A MULTIPLAS DROGAS
(MDR)

Juliana Arruda de Matos'; Marilena Aguiar Lopes’; Carla
Ormundo G. Ximenes Lima'; Carolina Arana Stanis Sch-
maltz'; Cristiane Rocha de Oliveira’; Grasiela Martins da
Silva'; Julia Herkenhoff Carijo’; Quenia Cristina Dias Mo-
rais'; Amanda da Silva Gomes'; Pedro Emmanuel Alvarenga
Americano do Brasil®.

1. Into, Rio de Janeiro - RJ - Brasil; 2. Livs/Ini-Fiocruz, Rio de
Janeiro - RJ - Brasil.

INTRODUGAO: ISC causadas por bactérias MDR estdo as-
sociadas a pior progndstico e maior tempo de interna¢do, quando
comparadas as causadas por bactérias sensiveis. Medidas especi-
ficas para redugio de ISC por MRSA ja estdo estabelecidas, porém
ndo existem recomendagdes especificas para reducio de ISC por
BGN MDR. OBJETIVO: Revisar sistematicamente a literatura
para avaliar a eficicia e seguranca de medidas para prevenir ISC
por BGN MDR. MATERIAL E METODOS: Foram realizadas
buscas remotas nas bases de dados MEDLINE (PubMed), EMBA-
SE, CINAHL e LILACS. Foram incluidos estudos que avaliassem
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o impacto de intervengdes especificas para a prevencdo de ISC por
BGN MDR em pacientes cirurgicos adultos, quando comparados
a um grupo controle. O desfecho principal foi ISC causada por
BGN MDR. Desfechos secunddrios foram: incidéncia total de ISC,
incidéncia de infeccdo relacionada a assisténcia a saude (IRAS),
tempo de permanéncia hospitalar, eventos adversos e mortalidade
hospitalar por qualquer causa. Para avaliagdo da qualidade meto-
doldgica foram utilizadas a escala Newcastle-Ottawa para estudos
de coorte e a ferramenta para risco de viés de estudos de interven-
¢do nao randomizados da Cochrane ROBINS-I, e para avaliagdo
da qualidade geral da evidéncia e da for¢a da recomendagéo foi
utilizado o método Grading of Recommendations, Assessment,
Development and Evaluation (GRADE). RESULTADOS: Foram
identificados 9.857 titulos através da pesquisa em bases de dados.
Apds a remogao das duplicatas, restaram 7.551 para avaliagdo de
titulo e resumo, dos quais 31 foram selecionados para avaliagao de
textos completos. Apenas dois artigos preencheram os critérios de
elegibilidade, e somente ap6s o envio de informagdes complemen-
tares via contato por e-mail com os autores, ambos observacionais
retrospectivos com comparagdo de esquemas de antibioticoprofi-
laxia cirtirgica com ou sem aminoglicosideo em coortes historicas
de pacientes submetidos a transplante renal. Um, de qualidade
metodoldgica boa, avaliou o uso de amicacina vs cefalosporina
de 1 ou 3* geragdo; o outro, de qualidade metodoldgica ruim,
avaliou antibioticoprofilaxia com cefuroxime associada ou ndo a
gentamicina. No total foram incluidos 855 pacientes, com tempo
meédio de seguimento de 45 dias. O risco relativo (RR) combinado
para o desfecho ISC por BGN MDR foi de 0,57 (IC95%: 0,25-1,34),
com teste de heterogeneidade I*’=0% (p=0,37). Para o desfecho ISC
total, o RR (IC95%) foi de 0,48 (0,30-0,77), com I*=0% (p=0,82),
favorecendo, portanto, a interven¢ido (GRADE: alta). Um dos
estudos reportou também menor incidéncia de IRAS no grupo
intervengdo. Um artigo avaliou a incidéncia de retardo funcional
do enxerto renal, reportando um RR (IC95%)=1,25 (1,01-1,54). O
outro estudo referiu apenas néo ter sido observado piora da fun-
¢do renal nos pacientes avaliados. CONCLUSAO: Os resultados
dessa RS&M sugerem o possivel papel do uso de aminoglicosideo
no esquema de antibioticoprofilaxia cirurgica como medida de
prevengao de ISC.

REVISAO SOBRE O DESFECHO
NEUROLOGICO EM ADULTOS

INFECTADOS PELO ZIKA VIRUS

Pedro Henrique Naves Magerni; Isabella Cdssia Zuppo
Drumond; Paula Eduarda Barcelos Dias; Thales César Alves
de Almeida; Thaylan Patrick Ferreira Silva; Raphael Lazaro
Maia; Matheus Arouca Nasser.

Puc Minas, Betim - MG - Brasil.

INTRODUGAO: O Zika virus (ZKV) ¢ uma doenga que
esta associada com anormalidades congénitas e complicagdes
neurolégicas, como a Sindrome de Guillain-Barré (SGB), mielite,
encefalite, meningoencefalite, encefalomielite aguda disseminada,
sindrome de Miller-Fisher e miastenia gravis. Portanto, as mani-
festagdes neuroldgicas podem ser maiores do que se imaginava,
necessitando confirmar e categorizar o quadro clinico para o
ZKV. OBJETIVO: Analisar os desfechos neurolégicos das infec-
¢des por ZKV em adultos através de uma revisdo sistematica e
fomentar discussdes. METODO: Pesquisa em base de dados Trip
Database utilizando os descritores "Adults”, “Zika virus infection”,
“Nervous System Diseases” e “Neurological diseases” com filtro
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para pesquisas primdrias. No total, foram encontrados 16 artigos
e, apds excluir estudos com populagio, intervengdo e desenho ina-
dequados ao objetivo, foram selecionados 3. RESULTADOS: Essa
revisdo inclui 3 estudos: 2 com desenho de coorte retrospectivo,
1 com coorte prospectivo. Um deles estuda 35 adultos com sus-
peigdo de infecgdo por ZKV, associadas a disturbios neurologicos,
admitidos em 11 hospitais do Rio de Janeiro, demonstrando que 22
tiveram evidéncia de infec¢do por arbovirus em amostras de urina
e liquido cefalorraquidiano; 12 de infecgdo por ZKV; 3 de infec-
¢do exclusiva por ZKV, 2 apresentando SGB e 1 apresentando-se
com encefalite. Nove do total com evidéncia de infec¢do também
apresentavam outro arbovirus, 5 desses com Chikungunya, 3 com
Dengue e 1 com Chikungunya e Dengue. Trés desses 9 apresenta-
ram SGB e 6 com infecgdo no SNC. Outro estudo analisou dados
sobre causa de hospitalizagdo e diagndstico de alta do Sistema de
Informagdo Hospitalar do SUS, tendo a regido Nordeste, taxa de
hospitaliza¢ao para SGB aumentado 2,7 vezes (95% IC 2.5 - 3.0)
no periodo de Jun/15 a Fev/16 (0,11/100.000) quando comparado
com taxas de base (0,05/100.000), além da taxa de hospitalizagdo
para infec¢des do SNC ter aumentado de uma taxa de base de
0,05/100.000 em Set/14 para uma taxa de 0,11/100.000, 2 vezes
mais na taxa de incidéncia (95% CI 1,9 - 2,2). O ultimo estudo foi
conduzido no Centro de Doengas Neurolégicas do Rio de Janeiro
para analisar 40 adultos com doenga neuroldgica infeciosa ou
inflamatoria aguda, em que 35 possuiam evidéncia molecular ou
serologica de infecgdo recente no plasma ou no LCR. Do total, 29
pacientes apresentaram SGB com 27 ZKV+. Sete com encefalite,
sendo 5 ZKV+. Trés pacientes com mielite transversa, 2 desses
ZKV+ e 1 paciente, ZKV+, com polineuropatia desmielinizante
inflamatoria cronica. Foi evidenciado aumento na admissdo
hospitalar devido a SGB de 5,6 vezes e na admissao hospitalar por
encefalite de 3,5 vezes. CONCLUSAO: A partir da analise dos
estudos, pode-se concluir que ha um conjunto de alteragdes neu-
rologicas associadas a infecgiao por ZKV em adultos. O espectro
clinico sintomatico da doenga precisa ser mais estudado, além de
ser incluido no diagnéstico diferencial de outras doengas do SNC.

SEPSE POR ABSCESSO HEPATICO
PIOGENICO ASSOCIADO A COINFECCAO
POR SCHISTOSOMA MANSONI: UM
RELATO DE CASO

Natalia Laender Laignier Rocha; Mariana de Souza Noguei-
ra; Natalia Archanjo Vasconcelos Chaves; Victéria Ca-
margos de Oliveira; Raquel Mesquita de Oliveira Campos;
Gabriel Teixeira Figueiredo.

Puc Mg, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A esquistossomose ¢ uma parasitose
endémica em regides brasileiras que apresenta desafios ao diag-
nostico e pode cursar com apresentagdes atipicas e complicagdes
que ameacam a vida. OBJETIVOS: Relatar um caso de abscesso
hepitico piogénico associado a coinfec¢do pelo S. mansoni como
diagnostico diferencial de sepse de foco indeterminado. RELATO
DE CASO: Paciente masculino, 19 anos, previamente higido,
atendido em Unidade de Pronto Atendimento em Belo Horizonte
com quadro de dor abdominal em colicas e febre, tratado inicial-
mente com amoxicilina, com evolugdo em 24h com rash cuténeo,
melena e hematémese, sendo internado na ocasiao. Cursou rapi-
damente com insuficiéncia respiratoria, necessitando intubagio e
transferéncia para Centro de Tratamento Intensivo (CTI) em hos-

J. Infect. Control, 2019;8(Supl.1):121-252 [ISSN 2316-5324]

04,

Il CONGRESSO MINERO
29030 DE EPIDEMIOLOGIA, PREVENCAO
Novembrayorg £ CONTROLE DE INFECCOES
Oro Mincs Poloce Hotel 52 CONGRESSO MINEIRO
Mincs Geros DE INFECTOLOGIA

> ACESSE AQUI A REVISTA ONLINE

pital de grande porte na regido. A admissio no mesmo, notou-se
febre, rash cutaneo, rigidez de nuca e plaquetopenia, sendo tratado
empiricamente com cloranfenicol para febre maculosa. Evoluiu
com choque séptico e SARA, sendo tratado conforme protocolo
do servigo. Apds estabilizagdo, evoluiu com novo choque séptico,
sendo coletadas novas hemoculturas e ampliado espectro antibio-
tico. Ultrassonografia abdominal evidenciou abscesso hepatico de
90,7cm’, achado confirmado posteriormente em Tomografia ab-
dominal, ap6s nova transferéncia para extensdo de propedéutica.
Cursou com alteragdes neuropsiquidtricas autolimitadas durante
internagao. Apos alta do CTI e melhora do quadro geral, paciente
relatou habito de pescaria e natagdo em rios de areas endémicas
em MG e ES. Foi solicitado exame parasitologico de fezes EPF, sem
alteragdes. Apos resultado positivo em pesquisa soroldgica para
S. mansoni foi repetido o EPF, com resultado positivo para ovos
de S. mansoni, sendo tratado como fase aguda com praziquantel.
Paciente evoluiu de forma satisfatéria com a antibioticoterapia
instaurada para sepse (meropenem, vancomicina e polimixina
B), e, apos deliberagdo pelos servigos de Clinica Geral e Infecto-
logia, foi optado pelo ndo descalonamento da mesma, associado
a vigilancia clinica e radioldgica do abscesso. Apds 8 semanas de
internagdo hospitalar, e com a confirmagéo clinica e radioldgica
da resolugdo do quadro, o paciente recebeu alta com acompanha-
mento ambulatorial pela infectologia e hematologia, assintomati-
co, sem sequelas aparentes, mas com eosinofilia (4086/mm? - 31%)
a ser investigada. CONCLUSAO: A esquistossomose raramente
cursa sintomatica na fase aguda, sendo que seu diagnéstico é feito
principalmente de forma incidental ou na fase cronica. Ha relatos
na literatura de abscesso hepatico piogénico associado a esquistos-
somose, principalmente por Staphylococcus aureus, com modelos
experimentais em animais sugerindo um possivel sinergismo
que facilita a translocagdo bacteriana para o figado. E importante
considerar esse diferencial em areas endémicas e a correta identifi-
cagdo, vigilancia clinica e o tratamento combinado dos agentes em
tempo hébil sao determinantes para o desfecho 6timo.

SEPSIS TRIGGERED BY GARENGEOT'S
HERNIA ASSOCIATED WITH ACUTE
APPENDICITIS: CASE REPORT

Heitor Motta Bini Pereira; Marcelo Barros Weiss; Amanda
Ribeiro da Silva; Anderson Laureth; Camila Pereira Testa;
Carla de Mendonca Rego; Cristiane Zamprogno Vieira;
Danielle Costa Nazareth; Dirceu David de Andrade Junior;
Heitor dos Reis Barbosa; Leticia Bianco Gomes de Almeida;
Ludymila Samara Alves da Mata Souza; Mariana de Castro
Machado; Priscila de Alvarenga Antunes; Hemeli Geanine
Bertoldi.

Faculdade de Ciéncias Médicas e da Satde de Juiz de Fora, Juiz
de Fora - MG - Brasil.

INTRODUCTION: Garengeot's hernia is defined as a fem-
oral hernia that contains the vermiform appendix. The appendix
contained in a femoral hernial sac is a rare finding that occurs in
0.9% of femoral hernia repairs, and when associated with sepsis
triggered by acute appendicitis is even rarer, with an incidence of
0.08- 0.13%. OBJECTIVE: To report a rare case of sepsis triggered
by Garengeot's hernia associated with appendicitis, highlighting
the diagnostic difficulties and therapeutic management according
to intraoperative conditions. MATERIAL AND METHODS: A
descriptive case report of a 74-year-old female patient with mental
confusion, hypotension, and complaining of severe abdominal
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pain in the right iliac fossa, presenting signs and symptoms of
rapid decompensation. RESULTS: At the Emergency Unit of
the Juiz de Fora Hospital in Minas Gerais, the team performed
volumetric expansion with 0.9% saline and antibiotic therapy.
After stabilization, associated with a normal laboratory analysis
of urea, creatinine, coagulation tests and electrolytes, the team
took the patient to the operating room. During inguinotomy
it was found to be incarcerated femoral hernia, and its contents
were the inflamed caecal appendix and punctured with purulent
discharge. The diagnosis was confirmed by histopathological
analysis. The patient was discharged after seven days of antibiotic
therapy. CONCLUSION: It is necessary to act quickly because it is
a condition with unknown etiology. Adopting a treatment based
on Surviving Sepsis Campaign is a key option. The diagnosis of
sepsis triggered by appendicitis in a femoral hernia is challeng-
ing and difficult to make in the preoperative period. Despite the
therapeutic possibilities involving Garengeot's hernia, there is no
standard approach described for its treatment due to the rarity
of this condition and the possibility of postoperative infection.
Therefore, in the described report, the standard repair of a femoral
hernia associated with appendectomy was performed. In addition
to this approach, videolaparoscopic techniques such as preperito-
neal transperitoneal herniorrhaphy (TAPP) gain strength in the
therapeutic approach scenario.

SHIGELOSE: UM PROBLEMA NA SAUDE

PUBLICA

Rafaela Lima Camargo; Yolanda S. Schettino de O. Borges;
Juliana Cordeiro Carvalho; Rafaela Ferreira Gomes; Larissa
Alvim Mendes.

Unifacig, Manhuagu - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A shigelose é reconhecida pela Organiza-
¢do Mundial da Saide como uma grande preocupagio global de
satde publica. E responsavel pela morbimortalidade em popula-
¢oes de alto risco, como criangas menores de cinco anos, idosos,
criangas em creches, homens homossexuais, afetados por guerra
e fome e pacientes com doenga cronica (por exemplo, HIV), pre-
dominantemente nos paises em desenvolvimento. OBJETIVO: O
presente trabalho tem por finalidade fazer um estudo de revisao
sobre o tema, bem como suas formas de prevengdo. MATERIAL
E METODOS: Foram selecionados 13 artigos dos tltimos 8
anos utilizando como plataforma cientifica PUBMED e SCIE-
LO, apresentavam como palavras-chave: “infec¢do alimentar”,
“diarreia infecciosa”, “disenteria bacilar” e “doenga veiculada por
alimento”. RESULTADOS: A shigelose ¢ uma doenga de clinica
grave que requer notificagio imediata as autoridades de vigilancia
epidemioldgicas. Sua infecgdo ocorre principalmente por fezes
de pessoas infectadas ou portadores em recuperagdo. A disse-
minagdo pode ocorrer por via fecal-oral caracterizando a forma
direta de propagagdo; ja a indireta, se da por meio de alimentos
contaminados ou fOomites. As moscas transportam o patogeno
para os alimentos a partir da deposigdo inadequada de fezes e
esgotos, 0 que resulta na contaminagdo pela falta de higiene.
Ambientes como creches e hospitais favorecem a sobrevivéncia e
multiplicagdo do microrganismo, propiciando assim, a dissemi-
nagdo da doenga. Os microrganismos penetram na mucosa do
intestino, resultando na secre¢do de muco, hiperemia, infiltracao
de leucdcitos e edema. Segundo estimativas, cerca de 160 milhoes
de individuos sdo infectados anualmente pelo microrganismo,
sendo responsavel por dois tergos dos casos de diarreia no mundo,
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representando um problema para a Satude Publica. Entretanto,
apesar da frequéncia, a maioria dos casos nao sdo notificados.
As principais complicagdes consistem em febre, diarreia aquosa,
que pode ser volumosa e com dor abdominal. Algumas cepas da
Shigella spp produzem uma enterotoxina semelhante a verotoxina
da Escherichia coli, podendo provocar outras complicagdes como,
sindrome hemolitico-urémica (SHU), doenga de Reiter e artrite
reativa. Em relagdo ao tratamento, ¢ feito mediante a corregdo dos
disturbios hidroeletroliticos e, nos casos mais graves necessita da
administragdo de antibiético. CONCLUSAO: A shigelose é uma
doenga infecciosa que acomete o trato gastrointestinal, podendo
ser letal em alguns pacientes. Tornou-se uma preocupagio para
a Satde Publica, pois apesar da frequéncia, muitos casos nao sao
notificados e nos atendimentos, apresenta certa dificuldade em
reconhecer a patologia e o patégeno, justificando a relevancia da
abordagem temitica.

SIFILIS CONGENITA: CONSCIENCIA
DAS GESTANTES EM UMA UNIDADE DE
ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA

Rebeca Muniz Gomes da Costa Silva; Carolina Amorim
Ribeiro; Rafaela Lima Camargo; Raynne Magjon Fernandes
Sampaio; Yolanda S. Schettino de O. Borges; Ana Paula
Cagador Légora; Arthur Mendes Porto Passos; Daniel Rust
Elias; Ana Luiza Veloso Lima; Danielle Mendes Pinheiro;
Fagner Henrique Costa; Julia Spala Aguiar; Jadilson Wagner
Silva do Carmo.

Centro Universitario Unifacig, Manhuagu - MG - Brasil.

INTRODUCAO: A sifilis é uma Infecgio Sexualmente
Transmissivel (IST) que apresenta cura e é exclusiva do ser huma-
no. A sifilis congénita apresenta diversas complicagdes, dentre elas
aborto espontdneo, parto prematuro, ma-formagao do feto, sur-
dez, cegueira, deficiéncia mental e morte durante o parto. Diante
disso, a prevengdo ¢ a melhor maneira de proporcionar uma gra-
videz saudavel. OBJETIVO: A pesquisa tem como intuito analisar
qual o nivel de entendimento que as gestantes de uma Estratégia
de Saude da Familia (ESF) em uma cidade da Zona da Mata Mi-
neira tém sobre a sifilis congénita. Também visa a correlatar os
dados da literatura e propor medidas de intervengdo. MATERIAL
E METODOS: Realizou-se um questiondrio com seis questdes e
quatro alternativas em cada, havendo a possibilidade de marcar
mais de uma alternativa de acordo com o conhecimento prévio
sobre o assunto. As gestantes entrevistadas pertencem ao ESF Sdo
Vicente da cidade de Manhuagu e nio ha portadoras da doenga.
RESULTADOS: A primeira pergunta realizada foi “A sifilis pode
ser transmitida por:”. Em 100% dos questiondrios marcou-se
“sexo sem preservativo”; em 28,6%, “transfusio sanguinea”; em
42,8%, “agulhas e seringas” e a alternativa “tosse ou espirro” nio
foi marcada. Isso demonstra que o conhecimento das gestantes
sobre como a doenga é transmitida est4 correspondente com o que
de fato acontece. A segunda pergunta, “quais os sintomas que a
sifilis pode causar”, teve como moda a resposta “ferida nos érgaos
sexuais”. J4 na terceira pergunta “marque as possiveis complica-
¢des que a sifilis pode causar no feto”, a resposta mais frequente
foi “ma formagdo”, seguida de “aborto espontineo”. Tais respostas
também demonstram conhecimento correto. A quarta pergunta
foi “os possiveis sintomas que a sifilis pode causar no bebé”, tendo
como respostas mais frequentes “alteragdo no desenvolvimento
fetal” e “ndo causa sintomas no bebé”. Mediante a este resultado,
vé-se que é necessdrio alertar essa populagdo sobre os sinais e sin-
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tomas que sugerem a sifilis congénita no neonato. Na quinta ques-
tao foi questionado sobre “como é feito o tratamento da sifilis?”.
A moda foi “antibi6tico”. Se por um lado os dados dessa pergunta
demonstram conhecimento correto sobre a terapéutica da doen-
¢a, por outro leva a descuidos quanto a prevengdo pelo aparente
tratamento inofensivo. Por fim, a tltima questdo “como é feito o
diagnostico da sifilis” a moda das respostas foi “exame de sangue
(teste rapido)”, demonstrando conhecimento correto da maioria.
CONCLUSAOQ: A partir desse estudo foi possivel perceber a
necessidade de alertar esse grupo sobre as periculosidades dessa
doenga. Propde-se que medidas que promovem a conscientizagio
sejam aplicadas com o intuito de contribuir para o conhecimento
desse publico sobre o assunto. Dessa forma, haverd aumento da
prevengdo e diminui¢do do numero de casos dessa infec¢dao na
gravidez. PALAVRAS CHAVE: Sifilis Congénita; Infecgdes Sexu-
almente Transmissiveis; Epidemiologia.

SIFILIS CONGENITA: PERFIL
EPIDEMIOLOGICO NO MUNICIPIO DE
GOVERNADOR VALADARES (GV)- MG -
2013 A 2018

Isadora Souza Ferraz de Melo; Jodo Pedro Faria Pereira;
Ldzaro Azevedo Leite; Priscila Cupertino Balbino; Suely
Maria Rodrigues.

Universidade Vale do Rio Doce, Governador Valadares - MG -
Brasil.

INTRODUCGAO: A sifilis congénita (SC) é uma doenca
infecciosa e sistémica, de notificagdo compulsoria, causada pela
transmissdo hematogénica do Treponema pallidum via transpla-
centdria. O diagnostico ¢ laboratorial, sendo o principal Venereal
Disease Research Laboratory (VDRL), no primeiro trimestre da
gravidez e inicio do terceiro trimestre da gravidez. Adequada
assisténcia a gestagdo, parto e tratamento de parceiro sdo determi-
nantes na redugdo. OBJETIVO: Descrever o perfil epidemiolégico
da sifilis congénita no Municipio de GV-MG considerando-se os
casos notificados pelo municipio. MATERIAL E METODOS:
Trata-se de estudo do tipo prospectivo historico realizado entre
2013 a 2018, no municipio de GV, estado de MG, com populagao
de 279.885 habitantes. Os dados epidemioldgicos foram obtidos a
partir do banco de dados disponiveis na plataforma do Departa-
mento de Informética do SUS (DATASUS), oriundos do formulédrio
de notificagdo compulsoéria do Sistema de Informagio de Agravos
de Notificagdo (SINAN) de GV. As varidveis analisadas em relagdao
as maes foram: grau de instrugdo, realizagdo de pré-natal, reali-
zagdo de diagnostico na gravidez e tratamento do parceiro; das
criangas - idade do diagnostico e diagnéstico final. Esse trabalho
dispensa aprovagdo do Comité de Etica em Pesquisa, pois dados
foram obtidos por fontes secunddrias disponiveis para consultas.
RESULTADOS: Entre 2013 e 2018 foram notificados 304 casos
de sifilis congénita no municipio. Observou-se um crescimento
na incidéncia, entre 2016 e 2017, podendo-se correlacionar ao
desabastecimento de penicilina benzatina no Brasil, segundo nota
informativa conjunta 109/2015/GAB/SVS/MS. Destaca-se que o
ano de 2017 apresentou o maior nimero de casos (66). Quanto
ao grau de instrugdo das maes de filhos com sifilis congénita foi
averiguado maior frequéncia de escolaridade entre 5* a 8 série
incompleta, representando 7% dos casos, com exce¢do dos casos
ignorados. No momento do diagndstico, verificou-se que 45% dos
casos foram diagnosticados durante o pré-natal, 18% no parto
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ou na curetagem, 10% apds o parto, e o restante, no qual néo foi
realizado o diagndstico e ignorado, compde 10,7%. Quando ana-
lisada a variavel realizagdo do pré-natal, 254 (80%) realizaram as
consultas, nao se podendo estudar nimero de consultas e inicio do
mesmo. Dos parceiros analisados, 47% ndo realizaram tratamento
e 44% foram ignorados. A maioria (96,7%) dos diagndsticos de
SC foram realizados durante o periodo neonatal precoce, em até
7 dias de vida e 92,4% tiveram o diagnostico final de SC recente.
CONCLUSAO: Conclui-se que a SC é mais frequente em mulhe-
res com baixa escolaridade e a maior parte dos casos foram diag-
nosticados durante o pré-natal. Quanto aos parceiros, um numero
elevado ndo realizou tratamento. Destaca-se que mesmo diante da
realizagdo do pré natal, o nimero de casos continua crescente e o
ndo tratamento dos parceiros é uma variante que destaca-se no
nao sucesso da prevengdo da doenga.

SINDROME INFLAMATORIA DE
RECONSTITUICAO IMUNE EM
NEUROCRIPTOCOCOSE POR
CRYPTOCOCCUS GATTI EM PACIENTE
IMUNOCOMPETENTE: RELATO DE CASO
E REVISAO DE LITERATURA

Marcelle Cardoso Marcal; Leonardo Soares Pereira; Renata
Silva Lima; Leticia Mattos Menezes; Livia Soares Coelho
Fonte Boa.

Eduardo de Menezes, Belo Horizonte - MG - Brasil.

Neurocriptococose ¢ uma doenga fungica causada por Cryp-
tococcus neoformans e C. gattii com elevada morbimortalidade e
relevancia epidemioldgica. E causada por inalagio e subsequente
infec¢ao pulmonar e disseminagdo para o Sistema Nervoso Cen-
tral (SNC). C. gattii é geralmente descrito em pacientes imuno-
competentes. A sindrome inflamatdria de reconstituicdo imune
(IRIS) é uma complicagio descrita do tratamento do C. gattii, po-
dendo manifestar-se com sintomas respiratorios ou neuroldgicos.
A patogénese ndo foi definitivamente estabelecida, estudos apon-
tam a IRIS em cerca de 10% dos casos como uma complicagio do
tratamento para C. gattii, ocorrendo em média 16 semanas apos o
inicio da terapia antiftngica. O objetivo desse trabalho é relatar
um caso de um paciente imunocompetente portador de neuro-
criptococose que evoluiu com IRIS. As informagdes contidas
neste trabalho foram obtidas por meio de uma analise retrospec-
tiva de prontudrio e revisao de literatura. O relato descreve o caso
do paciente, J.S.N., sexo masculino, 57 anos, trabalhador rural,
hipertenso, sem relato de internagdes prévias, encaminhado com
suspeita de meningoencefalite bacteriana. Admitido licido, orien-
tado, sem déficits focais ou rigidez de nuca. Queixando cefaléia,
vOmitos, mialgia e febre. Realizado propedéutica de HIV e sifilis,
bem como ressonancia nuclear magnética, todos sem alteragoes.
Optado por pungio lombar que evidenciou pressao de abertura de
44 cm H20, liquido cefalorraquidiano (LCR) com resultado: Tinta
da china positiva, glicose normal, elevagao de células e proteinas,
além de cultura positiva para Criptococos Gatti. Iniciado terapia
de indugdo para neurocriptococose. Apesar do paciente evoluir
com negativagao das culturas fungicas do LCR, persistia com
cefaleia e pressdo liquorica de abertura elevada. Iniciado pred-
nisona, que acarretou em melhora da queixa algica. O paciente
recebeu alta hospitalar em terapia de consolidagdo e com proposta
de desmame ambulatorial de corticoterapia. Em suspensdo da
prednisona retornou a apresentar cefaleia, sendo realizado nova
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pungdo lombar que apresentou pressdo de abertura liquérica ele-
vada. Retornado entdo a terapia de indugdo para neurocriptoco-
cose. Ao retornar corticoterapia o paciente apresentou melhora
do sintoma e normalizagdo da pressdo de abertura liquérica. A
conclusio foi negativa da cultura do liquor para C. gattii. A neu-
rocriptococose é uma doenga que merece grande aten¢do devido
a sua gravidade e elevada despesa terapéutica. A IRIS em paciente
imunocompetente acometido por C. Gatti no SNC é descrita na
literatura e representa um desafio diagnostico devido o tempo
necessario para o resultado da cultura liquérica, além do custo e
efeitos adversos relacionados ao tratamento. IRIS é um diagnosti-
co clinico e ¢ importante excluir progressao da infec¢do inicial ou
desenvolvimento de uma superinfecgao.

SOBREVIDA DE 30 DIAS EM PACIENTES
COM SEPTICEMIA BACTERIANA
HOSPITALIZADOS EM MATO GROSSO:
2009-2018

Dara Kretschmer Amorim; Gabriella Gomes Silva; Hugo D.

Hoffmann-Santos.
Unemat, Caceres - MT - Brasil.

INTRODUGAO: A septicemia bacteriana consiste em
uma infecgdo grave proveniente de um desequilibrio metabélico
sistémico. Caracterizada como uma sindrome clinica, a faléncia
multipla de 6rgdos e o obito sdo desfechos possiveis dessa pato-
logia. OBJETIVO: Estimar a probabilidade de sobrevida apos
30 dias de hospitalizagdo entre pacientes que desenvolveram
septicemia. METODOS: Realizou-se uma coorte com dados do
Sistema de Internagdes Hospitalares (SIH-Datasus) obtidos via
repositério de dados DwWeb (SES-MT), incluindo individuos
residentes e hospitalizados em Mato Grosso entre 2009 e 2018 com
internagao por CID-10 A40.0-A40.9 (septicemia estreptocécica),
A41.0-A41.2 (septicemia estafilocdcica) e A41.5 (septicemia por
microrganismos Gram-negativos). Foram excluidos os individuos
transferidos ou internados para procedimentos cirurgicos. A
analise de sobrevida foi realizada considerando o tempo apds a
admissdo até a ocorréncia do 6bito e os pacientes seguidos por 30
dias sem o evento de interesse foram censurados. As fungdes de
sobrevida foram avaliadas por meio do teste de Log-rank e dife-
rengas significativas foram consideradas quando p<0,05. Todas as
andlises estatisticas foram realizadas utilizando o software Stata
13. RESULTADOS: Houveram 1531 hospitalizagdes no periodo, a
maioria do sexo masculino (54,80%; n=839), raca parda (71,34%;
n=>570), internagdes ocorridas em hospitais localizados no interior
do estado (58,00%; n=888), idade > 60 anos (33,12%; n=507).
Evoluiram ao 6bito 29,20% (n=447), necessitaram de internagao
em UTI 18,35% (n=281), o custo médio de internagao foi de R$
2768,06 (1C95%, 2539,12-2997,00) e o tempo médio de internagdo
foiiguala 10,16 dias (IC95%, 9,72-10,61). Os agentes etioldgicos das
septicemias foram: Staphylococcus spp (38,54%; n=590), Gram-
-negativos (32,27%; n=494) e Streptococcus spp (29,20%; n=447).
A probabilidade mediana de sobrevida ocorreu ap6s 26 dias de
hospitalizagdo. Ap6s 30 dias de hospitalizagdo, a probabilidade de
sobrevida foi de 46,49% (IC95%, 33,24-58,70) entre os pacientes
com septicemia causada por Streptococcus spp; de 40,06% (IC95%,
34,47-45,58) entre os pacientes com septicemia causada por Sta-
phylococcus spp e de 52,63% (1C95%, 44,20-60,38) entre os pacien-
tes com septicemia causada por bactérias Gram-negativas, com
diferenga estatisticamente significativa (p<0,001). Pacientes que
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desenvolveram septicemia por bactérias Gram-positivas (42,86%;
1C95%, 37,69-47,92) apresentaram probabilidade de sobrevida
19% menor que aqueles que desenvolveram septicemia por bac-
térias Gram-negativas (52,63%; 1C95%, 44,20-60,38), apds 30 dias
de hospitalizagio. CONCLUSAO: A maior parte das septicemias
foram causada por bactérias Gram-positivas. Apos pouco mais de
trés semanas de hospitalizagdo, apenas metade dos pacientes que
desenvolveram septicemia havia sobrevivido. Septicemia estafilo-
cdcica foi a que mais reduziu o risco de sobreviver 30 dias ap6s a
hospitalizagao.

STEWARDSHIP: DESENVOLVIMENTO E
AVALIACAO DOS RESULTADOS INICIAIS
EM HOSPITAL PRIVADO DE ALTA
COMPLEXIDADE NA CIDADE DE BELO
HORIZONTE-MG

Thais Monteiro Alves; Carine Aparecida Barbosa; Camila
Melo Ribeiro; Fernando Nonato de Carvalho Fagundes;
Adelino de Melo Freire Junior; Mozart de Castro Neto.
Hospital Felicio Rocho, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: Um dos principais desafios de satde
publica mundial é o combate a resisténcia microbiana, que, de
acordo com a Organiza¢do Mundial de Saide (OMS), tem como
principal causa o uso inadequado de antimicrobianos. Estes sio
responsaveis por cerca de 20-50% dos gastos hospitalares. A¢des
de gerenciamento do uso de antimicrobianos (Stewardship)
sd0 necessdrias para maximizar a farmacoterapia, prevenir
surgimento de microrganismos resistentes e diminuir custos da
assisténcia. OBJETIVOS: Analisar os dados de um projeto piloto
de Stewardship e discutir os resultados obtidos, além de avaliar
ampliagdo deste trabalho dentro do servico. MATERIAIS E
METODOS: Foram acompanhadas as prescrigdes de pacientes
internados em um hospital privado de Belo Horizonte durante
o periodo de 01/01/2019 a 31/08/2019, com uma média mensal
de 251 pacientes acompanhados pela equipe de Stewardship da
instituigdo (1 médico Infectologista e 2 Farmacéuticas Clinicas).
Os pacientes selecionados para acompanhamento foram os
submetidos a antibioticoterapia pelas vias intravenosa, intra-
muscular e/ou oral dos seguintes antimicrobianos: piperacilina/
tazobactam, carbapenémicos, polimixina B, tigeciclina, linezo-
lida, vancomicina, teicoplanina, daptomicina, cefalosporinas de
32 e 4° geragles, quinolonas e aminoglicosideos. Foram excluidos
da vigilancia pacientes que foram a 6bito ou que tiveram alta
antes do inicio do seguimento terapéutico; que estavam em uso
de antimicrobianos profilaticos ou topicos; e pacientes em tra-
tamento com os antimicrobianos que nao foram citados acima.
RESULTADOS: Foram realizadas 318 interveng¢des, englobando
ajustes de dose (sobredose e subdose), descalonamentos e suspen-
soes de terapias. 64,82% das intervengdes realizadas pelo grupo
de Stewardship foram acatadas pelas equipes clinicas. Os aceites
proporcionaram uma economia total de R$ 119.706,08, com mé-
dia mensal de R$ 14.963,26 (gastos diretos com antimicrobianos).
Correlacionando-se as intervengdes com a medida de consumo
em dose didria definida por mil pacientes (DDD/1000 pacientes),
célculo sugerido pela OMS, e comparando com dados do mesmo
periodo em 2018, observou-se redugio do consumo de diversos
antimicrobianos, tais como: ceftriaxona (25,6%), ciprofloxacino
(45,7%), meropenem (34%), piperacilina/tazobactam (12,7%),
teicoplanina (18,8%), vancomicina (20,6%), cefepime (23,9%) e
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polimixina B (26%). Houve também redugdo de tempo médio de
uso destas medicagdes (p. ex.: polimixina b com redugdo média
de 2 dias/prescrigdo). CONCLUSAO: A redugio do consumo de
antimicrobianos é uma das estratégias do Stewardship por reduzir
exposi¢do desnecessaria a estes medicamentos e pressdo seletiva
para surgimento de microrganismos resistentes. Os dados aferidos
apontam para uma tendéncia favoravel no uso racional de anti-
microbianos e merecem mais apuragdes de impactos (tempo de
internagdo, custos indiretos, etc), além de justificarem a ampliagdo
do programa dentro do servigo.

SURGICAL SITE INFECTION AFTER
BARIATRIC SURGERY: A MULTICENTER
STUDY FROM A BRAZILIAN
METROPOLIS

Lucca Gontijo Giarola'; Braulio Roberto Gongalves Marinho
Couto'; Henrique Rietra Dias Couto’; Danilo Cotta Salda-
nha e Silva'; Gabriel Felipe SantAna Silva'; Carlos Ernesto
Ferreira Starling’.

1. Centro Universitario de Belo Horizonte, Belo Horizonte - MG
- Brasil; 2. Hospital Lifecenter, Belo Horizonte - MG - Brasil.

BACKGROUND: Surgical site infection (SSI) in bariatric
surgery can lead to devastating outcomes such as peritonitis,
sepsis, septic shock and organ space infection. The objective of
our study is to answer four questions: a) What is the SSI risk after
bariatric surgery? b) What are the risk factors for SSI after bariatric
surgery? ¢) What are the main outcomes to SSI in bariatric sur-
gery? d) What are the main bacteria responsible for SSI in bariatric
surgery? METHODS: A retrospective cohort study assessed 8,672
patients undergoing bariatric surgery between 2014/Jan and 2018/
Dec from two hospitals at Belo Horizonte, Brazil. Data were gath-
ered by standardized methods defined by the National Healthcare
Safety Network (NHSN)/CDC procedure-associated protocols
for routine SSI surveillance. OUTCOME: SSI, hospital death
and total length of hospital stay. 20 preoperative and operative
variables were evaluated by univariate and multivariate analysis
(logistic regression). RESULTS: 77 SSI were diagnosed (risk =
0.9% [C.1.95% = 0.7%;1.1%]). Mortality rate in patients, without
infection was only 0.03% (3/8,589) while hospital death of infected
patients was 4% (3/77; RR = 112; p<0.001). Hospital length of stay
in non-infected patients (days): mean = 2, std.dev.= 0.9; hospital
stay in infected patients: mean = 7, std. dev. = 15.6 (p<0.001). Two
main factors associated with SSI after bariatric surgery were iden-
tified by logistic regression: duration of procedure (hours), OR =
1.4;p=0.001, and laparoscopy procedure, OR = 0.3;p=0.020. From
77 SSIs, in 28 (36%) we identified 34 etiologic agents. The majority
of SSI (59%) was caused by species of Streptococcus (32%), Kleb-
siella (15%), and Enterobacter (12%). CONCLUSION: SSI is rare
after bariatric surgery, however, when it happens, it’s a disaster for
the patient. The incidence of SSI can be reduced significantly when
laparoscopy procedure is used and the surgeon is able to perform
arapid surgery.

SURTO DE BURKHOLDERIA CEPACIA
EM UM SERVICO DE TERAPIA RENAL
DIALITICA: RELATO DE CASO

Alisson Junior dos Santos'; Angelita Maria Stabile’; Vanildes
de Fatima Fernandes Silva'; Laura Inés Pires de Oliveira
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Esequiel’; Priscila Freitas das Neves Gongalves'.

1. Santa Casa de Misericordia de Passos, Passos - MG - Brasil; 2.
Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto/Universidade de Sao
Paulo, Ribeirdo Preto - SP - Brasil; 3. Universidade do Estado de
Minas Gerais - Unidade Passos, Passos - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A Burkholderia cepacia ¢ um
microrganismo Gram-negativo, oportunista em pacientes
imunocomprometidos, tendo sido considerado como patégeno
emergente associado a ocorréncia de surtos hospitalares por
contaminagdo de insumos farmacéuticos, desinfetantes e solugdes
antissépticas. Existem também relatos de surtos causados por
fontes contaminadas de equipamentos respiratorios hospitalares e
agua utilizada em servigos de terapia renal dialitica. OBJETIVO:
O objetivo do estudo foi descrever a investigacdo de um surto de
infecgao (pirogenia) causado por Burkholderia cepacia, envolven-
do 13 pacientes, ocorrido em 21/02/2019 no Servigo de Terapia
Renal Dialitica da Santa Casa de Misericérdia de Passos/MG.
MATERIAL E METODOS: Trata-se de um estudo epidemioldgi-
co observacional, descritivo, como relato de caso. RESULTADOS:
Dos 13 pacientes, 54% (07) eram o sexo masculino, a média de
idade variou de 48 a 76 anos, as amostras com cultivo positivo para
Burkholderia cepacia foram todas (13) obtidas através de hemo-
culturas, 11 (85%) pacientes utilizaram a Fistula Arteriovenosa
(FAV) como via de acesso para a realiza¢do da sessdo de didlise.
Na investiga¢do de fonte comum de infecgdo, todos os pacientes
envolvidos na ocorréncia de surto encontravam-se em terapia re-
nal ambulatorial e realizaram a sessdo dialitica no mesmo periodo
e ambiente fisico, a ocorréncia dos sinais de pirogenia evoluiram
no fim da sessdo em todos os pacientes, 03 (23%) pacientes tiveram
necessidade de internagdo hospitalar apds a ocorréncia da piroge-
nia. Foram realizados cultivos de frascos de clorexidina alcéolica
0,5%, clorexidina sabdo 2%, solugdo glicosada 5%, 4gua destilada,
solugdo de cloreto de s6dio 0,9% e da d4gua do reservatorio, todos
com resultado negativo. Durante processo de investigagio, foi-se
observado fragilidades no processo didrio de diluigdao dos sane-
antes, sistema de reuso dos capilares e tratamento da agua. Como
medidas corretivas aplicadas na ocorréncia do evento, destacam-
-se a padronizac¢do da diluigdo do saneante utilizado nas sessdes
de didlise, revisdo da manutengao preventiva do equipamento de
reprocessamento de capilares, melhorias no sistema de captagdo
e armazenamento da agua, interagdo conjunta com o Servigo de
Controle de Infecgdo Hospitalar (SCIH) e notificagdo do evento
aos 6rgdos sanitarios pertinentes. CONCLUSAO: As unidades de
dialise sao ambientes propicios para o acontecimento de eventos
adversos, necessitando assim, da fomentagio de estratégias que
identifiquem e previnam riscos, garantindo a seguranga e quali-
dade da assisténcia junto aos pacientes atendidos.

TAXA DE LETALIDADE DAS INFECCOES
RELACIONADA A ASSISTENCIA EM
SAUDE EM HOSPITAIS PUBLICOS
UNIVERSITARIOS

Lorena Bezerra Carvalho'; Marcia Amaral Dal Sasso’;
Helaine Carneiro Capucho?; Leili Mara Cunha Mateus da
Cunha’; Bruna Mafra Guedes'; Tamela Beatriz Matinada
da Silva'; Vinicius Zacarias Maldaner da Silva®.

1. Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares - Ebserh, Brasilia
- DF - Brasil; 2. Universidade de Brasilia - Unb, Brasilia - DF

- Brasil; 3. Escola Superior de Ciéncias da Satude, Brasilia - DF -
Brasil.
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INTRODUGAO: As Infecgdes Relacionadas a Assisténcia
a Saude (IRAS) sdo eventos adversos (EA) que representam um
grave problema de satide publica, visto que geram gastos desne-
cessarios e aumenta a morbimortalidade nos servigos de saude.
A prevengdo de IRAS é um desafio, sendo necessarias agoes di-
recionadas para reduzi-las e melhorar a qualidade assistencial.
OBJETIVO: Descrever a taxa de letalidade associada a IRAS
registradas em software préprio e as caracteristicas dessas IRAS
que evoluiram para 6bito nos hospitais publicos universitarios.
MATERIAL E METODOS: Trata-se de um estudo descritivo,
retrospectivo, quantitativo, que analisou notificagbes de IRAS
que evoluiram para Obito, registradas em um software préprio de
notificagdes voluntdrias de incidentes relacionados a assisténcia
a saude, de 01 de janeiro a 31 de dezembro de 2018, realizadas
por 13 (treze) hospitais publicos universitarios que utilizavam o
software em questao no periodo. Ainda foi verificada a gravidade
das IRAS notificadas, por meio da taxa de letalidade associada a
IRAS (nimero de 6bitos ocorridos de pacientes com IRAS / nu-
mero de pacientes que desenvolveram IRAS no mesmo periodo,
multiplicado por 100). Para armazenamento e analise dos dados,
utilizou-se o Microsoft Excel. RESULTADOS: Foram notificadas
2513 IRAS no ano de 2018, com média de 193 notificacdes de IRAS
por hospital. A taxa de letalidade associada as IRAS analisadas foi
de aproximadamente 11% (n= 272/2513). Das 272 notifica¢des de
IRAS que evoluiram para 6bito, 55% (n=149) foi de infecgao de
trato respiratorio, 15% (n= 41) de infecgdo primaria de corrente
sanguinea, 12% (n= 33) de infec¢do de trato urindrio, 7% (n: 18)
de infecgdo de sitio cirtirgico, 2% (n= 5) de infecgdo em neona-
tologia, 1% (n= 4) infec¢do em pele e tecido subcutineo e 8% (n=
22) de outras infecgdes. As taxas de letalidade associadas a essas
infecgdes foram: de trato respiratdrio 21% (149/697); de infecgao
primadria de corrente sanguinea 11% (41/377); de trato urindrio 9%
(33/361); em pele e tecido subcutaneo 6% (4/67); de sitio cirtrgico
4% (18/508); em neonatologia 2% (5/210) e em outras infecgoes 8%
(22/285). O sexo mais acometido por IRAS que levaram a 6bito
foi o sexo masculino com 63% (n= 170). As faixas etarias que as
IRAS mais levaram a ébito foram: 60 anos ou mais (46%); 20 a
59 anos (30%) e 0 a 2 anos (4%), sendo que em 18% (n= 49) dessas
nio foi identificada a data de nascimento. CONCLUSAO: Os re-
sultados apontam que a gravidade de IRAS nos hospitais ptblicos
universitarios foi expressiva (11%), assemelhando-se a letalidade
de graves emergéncias médicas, como a doenga meningocécica.
AsIRAS com maior nimero de ébitos foram as mesmas relaciona-
das pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa) como
as principais IRAS para prevencdo e redugdo. Portanto, ainda é
preciso mais esfor¢os para prevenir e intervir na ocorréncia desses
EA infecciosos, principalmente os evitaveis e graves, no intuito de
promover a seguranga do paciente.

TETANO EM FORMA GRAVE:
DIAGNOSTICO PRECOCE PARA A
REMITENCIA - UM RELATO DE CASO

Raiane Freitas de Almeida; Aurea Maria de Aratijo Santos;
Daniela Aparecida Lima Viana; Gabriela Fernandes dos
Santos; José Carlos Lemes Jiinior; Maria Eugénia Benevides
da Cunha; Dayane Quintino Vasconcelos.

Uniatenas, Paracatu - MG - Brasil.

INTRODUGAO: O Tétano é uma doenga de baixa inci-

déncia e alta letalidade, de caréter infeccioso nao-transmissivel
causado pelo Clostridium tetani. Geralmente o contdgio ocorre
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por lesdes que sdo porta de entrada para o bacilo presente no solo.
Este produz toxinas causadoras de paralisia espastica e hipertonia
muscular progressiva. No presente trabalho observamos a impor-
tancia do diagndstico precoce e a aplicagdo da diretriz de manejo
e tratamento do tétano acidental em adultos como fundamental
na sobrevida do paciente. OBJETIVO: Elucidar a importancia do
diagnostico e tratamento precoces no prognostico do paciente.
Material e método: andlise de prontudrio autorizada pelo paciente
e pesquisa bibliogréfica. RELATO DE CASO: S.A.B., masculino,
30 anos, deu entrada no Pronto Socorro do Hospital Municipal de
Paracatu - MG no dia 27/12/2015, com dor abdominal intensa e
difusa, sem melhora com AINES e opioides, associada a vomitos.
Apesar de nao haver sinais de peritonite, foi realizada laparotomia
exploratdria sem achados patoldgicos. Evoluiu apds o procedi-
mento com rigidez nucal sendo suspeitado de Tétano ou Ence-
falite. Realizou-se tomografia de cranio e coleta de liquor, ambos
dentro da normalidade. Evoluiu com opistétono e foi identificada
lesao puntiforme em sola do pé direito. Imediatamente, iniciou-se
o protocolo de Tétano procedendo com intubagéo, administragio
de Imunoglobulina Antitetainica Humana, relaxantes musculares,
antimicrobianos, sedac¢do e solugao curarizante. Foi encaminhado
a Unidade Intensiva em 48 horas onde permaneceu por 30 dias, e
foi feito desbridamento da ferida e traqueostomia precoce no pa-
ciente. Este contraiu pneumonia associada a ventilagdo mecanica,
que foi tratada e resoluta. Apresentou melhora lenta e progressiva
dos sintomas recebendo alta hospitalar em 05/02/2016. RESUL-
TADOS: O tétano acidental é uma doenga infecciosa que tem
predominéncia nos paises em desenvolvimento, consequéncia da
maior dificuldade de imunizagéo. No relato, o paciente deu entra-
da apresentando sintomas iniciais inespecificos, gerando duvidas
quanto a hipétese diagndstica. Entretanto, em menos de 8 horas o
diagnostico foi concluido e dado inicio da aplicagdo do Protocolo
para Tétano. Isso foi possivel gragas aos conhecimentos clinicos da
equipe médica frente a dois dos sinais cldssicos manifestados pelo
paciente: trismo e opistotono, além de uma lesdo puntiforme em
pé direito. De acordo com as Diretrizes para o manejo do tétano
acidental em pacientes adultos, criadas pela AMIB, em caso de ra-
pida evolugdo (menos de 48 horas), com o aparecimento de trismo,
espasmos, hipertonia muscular e picos febris (ndo comuns), mais
grave ¢ o prognostico. CONCLUSAO: Diante ao diagndstico de
tétano com rapida progressdo dos sintomas e maior gravidade, o
estabelecimento imediato do tratamento conforme as diretrizes
visa garantir a melhor de sobrevida ao paciente. O diagndstico
precoce e o correto tratamento foram os responsaveis pela evolu-
¢ao favoravel do paciente.

TUBERCULOSE INFANTIL: UM
PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DO
ESTADO DE MINAS GERAIS

Gabriela Lima Carvalho.
Hospital Sao Joao Batista, Volta Redonda - RJ - Brasil.

A tuberculose é uma doenga infectocontagiosa, sistémica e,
principalmente, curével. E causada pelas bactérias que integram o
complexo Mycobacterium tuberculosis. A transmissdo ¢ dada por
via aérea, de uma pessoa com tuberculose pulmonar ou laringea,
que elimina bacilos no ambiente (caso fonte), a outra pessoa, por
exalagio de aerossdis oriundos da tosse, fala ou espirro. Por este
motivo, o sistema respiratorio é a porta de entrada, e outros 6rgaos
podem ser afetados por disseminagdo hematogénica do bacilo.
Transmissdo via pele ou placenta sdo raras. Na crianga, a tubercu-
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lose tem particularidades: os sintomas sdo frequentemente inespe-
cificos e os menores de 10 anos sdo em geral, paucibaciliferos ou
abaciliferos e/ou incapazes de expectorar, o que torna a investi-
gagdo diagnostica mais dificil. Com frequéncia é confundida com
outras doengas proprias da infncia, atrasando seu diagnostico e
tratamento. Estas dificuldades no diagnostico tornam o estudo
da tuberculose infantil de grande importincia para ampliar a
abrangéncia do conhecimento dos profissionais de satde acerca
do tema. A Tuberculose é uma doenga de notificagdo compulsoria,
fator imprescindivel para interromper a cadeia de transmissio e
entender a doenga no pais. O presente trabalho tem como objetivo
estudar a incidéncia da tuberculose na faixa etdria de 0 a 10 anos
incompletos ao longo do século XXI, acompanhando a evolugdo
do numero de casos ao longo da histdria recente do estado de
Minas Gerais. Foi realizada revisdo bibliografica nas plataformas
Scielo, Lilacs e BVS entre 20 de setembro e 21 de outubro de 2019.
Foram levantados dados epidemioldgicos de notificagdo de casos
entre os anos de 2002 e 2018 na plataforma SINAN NET do Mi-
nistério da Satide em 21 de outubro de 2019.Anélise da incidéncia
da tuberculose infantil em Minas Gerais demonstra significativo
aumento nos casos em 2018, havendo aumento de 68% em relagao
a 2017, segundo dados do Ministério da Satde. Foram notifica-
dos 4276 casos na populagdo geral (5,35% a mais que em 2017) e 91
casos em menores de 10 anos em 2018. Em contrapartida, nota-se que
em 2017 o numero de casos nesta faixa etdria foi 70,8% menor que
em 2002. A inclusao do Teste rapido molecular como ferramenta
diagnéstica do Sistema Unico de Satide desde 2014 tem papel
importante no aumento da detecgdo da tuberculose na populagao
geral. Tendo em vista que a detecgdo do agente etiologico é rara
em menores de 10 anos, e que o diagnostico nao depende do mes-
mo, o emprego desta ferramenta pode ndo ter o mesmo impacto
nesta faixa etaria. A tuberculose possui uma forte determina-
¢ao social, intimamente relacionada a aspectos sdcio-econdmicos.
Nos ultimos anos, o Brasil tem enfrentado uma importante crise
econdmica; aprofundada em 2017; com forte impacto na qualida-
de de vida das populagdes, contribuindo para aumento de casos
em populagdes adolescentes e adultas ( baciliferas ), e conseqiiente
aumento de casos em menores de 10 anos.

TUBERCULOSE MULTIFOCAL: UM
RELATO DE CASO

Francisco Joserldnio de Oliveira Junior'; Amanda Maria de
Aquino’; Edpo Jordy Fernandes da Silva’; Lillian Karoline de
Oliveira Rocha? Barbara Paulo Cavalcante’.

1. Universidade Potiguar, Parnamirim - RN - Brasil; 2. Univer-
sidade Potiguar, Natal - RN - Brasil; 3. Universiade Potiguar,
Natal - RN - Brasil.

INTRODUGAO: Estima-se que um ter¢o da populagio
mundial esteja infectada pelo bacilo da tuberculose. O acometi-
mento principal em sua apresentagdo cldssica é pulmonar, porém
dependendo do estado imunoldgico do paciente e da viruléncia
do patdgeno, pode se apresentar de forma disseminada, atingindo
varios orgdos concomitantemente, comprometendo ganglios,
pericardio, aparelho urogenital, aparelho osteoarticular, sistema
nervoso central, pleura, aparelho gastrointestinal e regido oftal-
mica. Neste trabalho buscamos mostrar a apresentagdo de um
caso da tuberculose disseminada com acometimento neurolégico,
pulmonar e ganglionar. RELATO DE CASO: R.N.C,, homem,
40 anos, natural de Santos-SP, usudrio de crack, abstémio ha dois
meses, periodo que iniciou quadro de febre moderada e persisten-
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te, tosse improdutiva, perda ponderal de 10kg e adenomegalias
generalizadas, predominantemente em regido inguinal. Ha sete
dias do internamento apresentou dificuldade para deambular que
evoluiu para paraplegia, retengdo urindria e constipagao. Aos
exames obteve diagnostico de retrovirose (HIV), tuberculose
ganglionar disseminada com acometimento de cadeia periférica
(BAAR +++ no aspirado de ginglio inguinal) e abdominal, tu-
berculose pulmonar (BAAR ++ no escarro e GeneXpert TB/RIF
detectdvel) e mielite tuberculosa (pungdo liquorica e ressonincia
de coluna). Iniciou-se terapéutica com rifampicina, isoniazida, pi-
razinamida, etambutol e levofloxacina. Durante internagéo, apre-
sentou infec¢do urindria e septicemia decorrente de infecgdao em
cateter central, onde foram isoladas, respectivamente, Klebisiella
Pneumonia Multirresistente e Pseudomonas aeruginosa ESBL,
ambas tratadas e com culturas negativadas. O paciente estd em
uso de Abacavir, lamivudina e efavirenz (devido reagdes adversas
ao esquema padrdo da retrovirose). Evoluiu de forma estavel,
porém com sequelas neurologicas devido a mielite tuberculosa.
Persiste paraplégico e com incontinéncia urinaria. Apds 5 meses
e 10 dias de internagdo hospitalar o paciente teve alta, orientado
a manter controle e tratamento ambulatorial para tuberculose e
retrovirose. DISCUSSAOQ: Dentre as manifestagdes mais comuns
da tuberculose extrapulmonar em pacientes imunodeprimidos,
a tuberculose ganglionar ¢ a mais freqiiente. Nestes pacientes, a
formacgao de cavitagoes estd reduzida, favorecendo a dissemina-
¢ao local e sistémica. Diante do relato, um paciente com quadro
de linfadenomegalia disseminada, fistulizagdes de linfonodos,
queixas respiratorias, sintomas neurolégicos, diagnostico recente
de HIV e por ser usuario de drogas, deve-se pensar em tubercu-
lose disseminada acometendo diversos sistemas. Neste caso foi
comprovado trés sitios de infec¢do pelo Bacilo de Koch: sistema
nervoso central, ginglios e pulmao.

TUBERCULOSE OCULAR EM PACIENTE
IMUNOCOMPETENTE: RELATO DE CASO

Livia Frota Rabelo; Simone Lopes Oliveira Lemos; Ricardo
Luiz Fontes Moreira; Flavio Augusto de Almeida Faria;
Carla Cristina dos Santos; Alexandre Mauricio C. Bragato;
Giselle Mayara Messias Dias.

Hospital Eduardo de Menezes, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A tuberculose ocular se configura como
entidade nosoldgica pouco comum, sendo considerada secunddria
aum foco primario. O diagnostico é dificil e embasado na histéria
clinica, achados intra-oculares e evidéncias laboratoriais de infec-
¢do por Mycobacterium tuberculosis. OBJETIVOS: Relatar caso de
paciente imunocompetente que abriu diagnostico de tuberculose
devido a acometimento ocular DESCRICAO DO CASO: Paciente
C.C.S, 45 anos, sexo feminino, previamente higida, iniciou em
17/02/2019 com dor ocular a esquerda associada a diminuigdo da
acuidade visual. Paciente negava febre, perda ponderal, sintomas
respiratorios, linfadenomegalias e sudorese noturna. Exame
oftalmoldgico inicial em olho esquerdo (OE) revelou: esclerite e
quadro de uveite posterior com placa macular de coriorretinite,
coroidite multifocal até média periferia retiniana e granuloma
em arcada temporal inferior. Realizado propedéutica que revelou
HLA-B27 negativo, FAN néo reagente (NR), Toxocara IgG NR,
anti-HIV NR, CMV IgM NR e IgG NR, Toxoplasmose IgM NR
e IgG reagente, imunocromatografia para sifilis NR e teste tuber-
culinico (PPD): 23mm (VR < 5 mm). Paciente sem diagnostico
prévio de qualquer forma de tuberculose, realizado tomografia
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de térax que mostrou um pequeno nddulo pulmonar periférico
em base de lobo superior esquerdo. Iniciado tuberculostaticos
com esquema RHZE, corticoterapia topica (dexametasona) e oral
(prednisona 1mg/kg/dia) em 18/03/19. Suspensa dexametasona
topica apos 2 meses e feita reducdo lenta de prednisona com in-
terrupgao ao final do tratamento com tuberculostaticos. Apds trés
meses de tratamento foi observada melhora completa da dor e da
hiperemia ocular e melhora discreta do campo visual. Apesar da
cicatrizagdo das lesoes coriorretinianas, ndo mais apresentando
atividade da doenga, a paciente manteve persisténcia do escoto-
ma central em OE com redug¢io importante da acuidade visual.
CONCLUSAO: A tuberculose persiste como um grande problema
de saude publica nos paises em desenvolvimento. A baixa incidén-
cia da tuberculose ocular e o polimorfismo das lesdes tornam o
diagnostico desafiador.

ULCERA DE BURULI - RELATO DE CASO
Alexandre Mauricio C. Bragato'; Samuel Fraga Figueiredo®;
Arthur Estevam Silva’; Matheus de Castro Lopes Alphonsus
de Guimaraens’; Jodo Paulo Ramos Campos’.

1. Hospital Eduardo de Menezes, Belo Horizonte - MG - Brasil;
2. Faseh, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A Ulcera de Buruli (UB) é uma doenga
infecciosa causada pela bactéria Mycobacterium ulcerans cuja
primeira descrigdo detalhada ocorreu em 1948 na Australia. Essa
bactéria produz micolactona, uma toxina que causa necrose teci-
dual, levando a destruigdo da pele e tecidos moles com a formac¢ao
de ulceras que acometem, sobretudo, as pernas ou os bragos.
Atualmente, ¢ a terceira micobacteriose em prevaléncia e também
uma das principais doengas tropicais negligenciadas, ocorrendo
com maior frequéncia em populagdes ribeirinhas. E uma doenga
de grande pleomorfismo clinico, que tem como diagndsticos
diferenciais Bouba, Leishmaniose, Carcinoma Espinocelular
(CEC), Tuberculose cutidnea (TBC) e pioderma gangrenoso (PG).
Devido a isso, ha dificuldade de obtengdo de dados sobre a real
prevaléncia da UB. OBJETIVO: Relatar um caso de um paciente
com UB. MATERIAIS E METODOS: Dados obtidos por meio
de revisdo do prontudrio, anamnese, registro fotografico dos
métodos diagnodsticos, somada a uma revisdo de literatura nas
bases de dados Pubmed, Scielo em inglés e portugués, utilizando
como descritores: Ulcera de Buruli; Ulcera de Searls; Mycobacte-
rium ulcerans. RELATO DE CASO: Paciente, sexo feminino, 67
anos, proveniente de Matozinhos - MG, diabética e hipertensa.
Encaminhada ao HEM (Hospital Eduardo de Menezes) com
emagrecimento de 6kg em 5 meses, aparecimento de nédulos na
pele em térax, membros inferiores e mao direita, além de tlceras
com fundo granulomatoso em perna esquerda e couro cabeludo
ha 2 meses, associado a febre baixa, artralgia e sudorese noturna.
Apresentava também lesido ulcerada com fundo limpo e drenagem
de secregdo amarelada em dorso a direita hd 5 anos, para a qual
fez estudo anatomopatoldgico em fevereiro de 2019, evidenciando
infiltrado inflamatério inespecifico e auséncia de parasitas. Ade-
mais, fez uso de antibioticoterapia extensa sem melhora. Apos
revisdo desse estudo, raras estruturas com morfologia sugestiva
de leishmaniose foram encontradas. Nova bidpsia foi realizada em
maio de 2019, a qual concluiu processo inflamatoério cronico gra-
nulomatoso e ulcerado com hiperplasia pseudoepiteliomatosa. Foi
feita também pesquisa sorologica de doengas infectocontagiosas,
como sifilis, hepatite C e HIV, sendo todas ndo reagentes. Assim,
foram levantados como diagnosticos diferenciais: linfoma, ane-
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mia normocitica normocrémica com leucocitose, Leishmaniose
tegumentar americana (LTA) e dermatite seborreica em couro
cabeludo. Entdo, foi ministrado tratamento empirico por 16 sema-
nas com azitromicina e rifampicina, obtendo-se excelente resposta
terapéutica. CONCLUSAO: Devido a UB ter grande pleomorfis-
mo clinico e consequentemente muitos diagnosticos diferenciais,
como Bouba, LTA, CEC, TBC, PG, torna-se importante estuda-la,
visando a formulagdo de hipdteses diagnosticas adequadas diante
de casos semelhantes. Ademais, UB tratada de forma incorreta,
cursa com complicagdes, como cicatrizes atrdficas ou queloidia-
nas, contraturas e osteomielite.

UMA NOVA VISAO SOBRE A UTILIZACAO
DO DIAGRAMA DE ISHIKAWA NA
GESTAO DA QUALIDADE ASSISTENCIAL
EM CONTROLE DE INFECCOES

Aline Gleice Veridiano; Breno Santos de Araujo; Jorge Luiz
Saliba; Viviane Lima Nascimento.
Hospital Santa Casa de Bh, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGCAO: A busca pela qualidade da assisténcia em
saude tem sido uma preocupagao dos gestores hospitalares, princi-
palmente no tocante a inovagao dos processos e implementagao de
novos métodos, como diagramas e sistemas (HOLANDA, PINTO,
2009; ANVISA, 2017). O Diagrama de Ishikawa é uma ferramenta
que permite a identificacdo e analise das potenciais causas de va-
riagdo do processo ou da ocorréncia de um fendmeno (BAZONT et
al,, 2015), sendo um instrumento aplicével em diversas atividades,
visto que simplifica processos considerados complexos (SCH-
NEIDER et al., 2018; HOLANDA, PINTO, 2009). O servico de
controle de infecgdo realiza junto a equipe multiprofissional com
a utilizacdo de uma ferramenta de tabulagdo, a auditoria interna
de processos, cujos dados de conformidades e ndo conformidades
sao levantados (BRASIL, 1998) e apresentadas a equipe, para que
haja formulagdo de plano de agdo, afim de que haja tratativa das
néo conformidades.. O engajamento do profissional do controle de
infecgdes na equipe multiprofissional tem o intuito de apoiar a as-
sisténcia no que envolve a seguranca do paciente, dos profissionais
e da comunidade intra e extra hospitalar, culminando na redugao
das Infecgoes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS) (AMECI,
2013). OBJETIVOS: Identificar as fragilidades nos processos
assistenciais em uma unidade assistencial, por meio do diagrama
de Ishikawa e envolver a equipe multidisciplinar nas tratativas dos
problemas levantados. METODOLOGIA: Ap6s explicagdo sobre
o funcionamento da ferramenta, fixou-se no mural do setor um
cartaz, contendo o diagrama de Ishikawa adaptado, contemplan-
do a raiz do problema (na fronte), como se deu a sua ocorréncia
(no dorso) e sugestdes para soluciona-lo (no ventre). A ferramenta
ficou exposta na unidade durante dois meses e a prépria equipe
multiprofissional alimentou as informagdes. Ao final de sessenta
dias, realizou-se reunido com a equipe para tracar um plano de
acdo a fim de buscar estratégias para solucionar as fragilidades
identificadas. RESULTADOS: observou-se envolvimento da
equipe multiprofissional no processo de prevengio e controle de
IRAS; participagdo ativa dos profissionais no levantamento de fra-
gilidades e mudanga de comportamento apés inicio do plano de
acdes elaborado em conjunto que visou solucionar os problemas
referidos. CONCLUSAO: Identificou-se que esta metodologia
proporcionou mais conhecimentos para os profissionais a respeito
dos processos que envolvem a prevengao e o controle de infecgdes,
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bem como a seguranga do paciente. Percebeu-se, ainda, maior
envolvimento da equipe multiprofissional em virtude da proposta
do diagrama de Ishikawa, que abordou problemas delicados de
forma mais dindmica, sendo fundamental para o sucesso da agdo.

UM DESAFIO DIAGNOSTICO:
ENCEFALITE POR RICKETTSIA SEM
EXANTEMA - RELATO DE CASO

Livia Frota Rabelo; Ricardo Luiz Fontes Moreira; Flavio
Augusto de Almeida Faria; Indiara Penido; Alexandre Mau-
ricio C. Bragato.

Hospital Eduardo de Menezes, Belo Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGCAO: A febre maculosa configura-se como uma
zoonose relevante no diagnostico diferencial entre as febres ictero-
-hemorragicas. O diagnostico precoce e tratamento adequado es-
tdo relacionados a melhor progndstico da doenga. Apresentagdes
atipicas, como pacientes com encefalite sem lesdes cutaneas, sio
um desafio diagndstico. OBJETIVOS: Relatar caso clinico de
evolugao rara de febre maculosa com encefalite, em paciente sem
exantema. DESCRICAO DO CASO: Paciente R.C.L., 43 anos,
sexo masculino, proveniente da zona rural de Jaboticatubas, pre-
viamente higido, iniciou em 15/08/2019 quadro de astenia, dor em
membros inferiores, hiporexia, vomitos, febre e diarreia aquosa.
Admitido em hospital de Jaboticatubas com injuria renal aguda
(Cr: 8,86mg/dL), plaquetopenia (51000/mm3), hiperbilirrubine-
mia (direta: 9,04mg/dL), elevagdo de PCR (223mg/dL) e EAS com
hematuria, proteintria e leucocituria, sendo iniciada Ceftriaxona
para tratamento empirico de febre ictero-hemorragica. Trans-
ferido para o Hospital Eduardo de Menezes, admitido confuso e
agitado. Intercorreu, na admissao, com crise convulsiva tonico-
-clonico generalizada, sendo intubado devido a pos-ictal prolon-
gado. Iniciada hemodialise por uremia. Modificada ceftriaxona
por cefotaxima associada a doxiciclina, colhidas sorologias para
protocolo de febres ictero-hemorragicas. Realizada TC de créanio,
sem alteragdes, e pungio lombar com pressio de abertura de
60cmH20, proteina:365g/dL, glicose: 84g/dL, celularidade: 105/
mm3 (PNM 89% Mono 11%), pesquisa de bactérias, micobacterias
e fungos: negativos . Manteve-se em status epilepticus refratario a
multiplos anticonvulsivantes. Evoluiu com piora clinica e labora-
torial, sendo trocados cefotaxima e doxiciclina por polimixina B
e vancomicina, para tratamento de pneumonia associada a venti-
lagdo mecanica, e cloranfenicol, para febre maculosa. Feita nova
TC de cranio com edema cerebral difuso. Sorologia colhida na
admisséo foi reagente para Febre Maculosa com IgM 1/64 e IgG
negativo. Colhidas novas sorologias apds 7 dias, com aumento
significativo dos titulos: IgM 1/512 e IgG 1/256. A despeito da
terapéutica adequada e diagnostico precoce, o paciente evoluiu
com status epilepticus e ébito em 04/09/19. CONCLUSAO: A
febre maculosa configura-se como doenca de grande relevancia
pela elevada morbimortalidade. Deve-se considerar a hipdtese de
febre maculosa nos casos de meningoencefalite de dificil definigao
etioldgica e que tenham vinculo epidemioldgico possivel para
infecgdo por Rickettsia spp.

USO DA MODALIDADE EDUCACAO A
DISTANCIA PARA O TREINAMENTO EM
SERVICO SOBRE HIGIENE DAS MAOS:
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RESULTADO DE UM TESTE PILOTO

Juliana Arruda de Matos; Julia Herkenhoff Carijo; Marile-
na Aguiar Lopes; Rosilene Claudio Vellasco Lobdo; Lislane
Santana Alves; Amanda da Silva Gomes; Luciana Santos de
Carvalho; Viviani Barreira Marangoni Ferreira; Cristiana
Dias Silveira.

Into, Rio de Janeiro - RJ - Brasil.

INTRODUGAO: A higienizagio das mios (HM) é a princi-
pal medida para prevenir infec¢des associadas a assisténcia a sau-
de (IRAS). O treinamento de profissionais de saude (PS) faz parte
da estratégia multimodal da Organizagiao Mundial da Saude para
promogao da HM, porém alcangar a adesdo de toda a forga de tra-
balho é um desafio para as equipes de controle de infec¢do (CI). A
Educagao a Distancia (EAD) é uma modalidade de ensino capaz
de disseminar o ensino em larga escala, e vem sendo utilizada em
diversos paises e dreas do conhecimento. No entanto, sdo poucos
os relatos na literatura sobre sua aplicagdo no treinamento de PS
e estudantes na drea de saude sobre HM e controle de IRAS".
OBJETIVO: Descrever o desenvolvimento e os resultados de pré e
pos teste do piloto de um treinamento sobre HM em modalidade
EAD para PS de um hospital tercidrio referéncia em traumatologia
e ortopedia. MATERIAL E METODOS: As equipes de CI e de
educagdo permanente (EP) da institui¢do desenvolveram o curso,
composto por ementa, indicadores a serem impactados, aula
(apresentacdo de slides com dudio, com 13 minutos de duragao),
referéncias e materiais suplementares, pré e pds-testes (cinco ques-
toes objetivas valendo 2 pontos cada) e avaliagdo de reagdo (abor-
dando contetido, aplicabilidade do curso na pratica, metodologia
e instrutor), por meio de escala de Likert. O curso foi desenvolvido
na plataforma Moodle®. O piloto foi aplicado entre os dias 13/7/19
e 5/10/19, para PS de diferentes categorias e niveis de formagao, de
quatro areas: Ambulatério, Educagio Continuada, Laboratério e
Satde do Trabalhador. As notas de pré e pos teste tiveram a dis-
tribuigao normal confirmada pelo teste de Shapiro-Wilks, e foram
analisadas pelo Teste T pareado com auxilio do programa Stata 11.
RESULTADOS: Trinta e quatro PS participaram do teste. O tem-
po mediano (intervalo interquartilico) para realizagio do curso,
incluindo resposta ao pré e pos teste, foi de 33 (28-48) minutos. A
média (desvio padrdo - DP) do pré-teste foi 5,4 (2,5), enquanto a
do pos-teste foi 7,8 (1,7) (p<0,001). Dados de categoria funcional,
pré e pos teste estavam disponiveis para 21 PS de nivel técnico
(20 auxiliares de enfermagem e 1 técnico de laboratério) e 7 PS de
nivel superior (5 enfermeiros, 1 residente de enfermagem e 1 resi-
dente de farmacia). As médias (DP) do pré e pos teste para os PS de
nivel técnico foram respectivamente 5,1 (2,2) e 7,8 (1,8) (p<0,001),
enquanto as médias (DP) de pré e pos teste dos PS de nivel superior
foram respectivamente 6,0 (3,7) e 7,4 (1,9) (p=0,182). O curso foi
bem avaliado pelos alunos, sendo o item “A linguagem utilizada
¢ clara e nao gerou dividas” o pior avaliado (29% concordaram
parcialmente e 6% discordaram parcialmente), o que gerou ajustes
pela equipe de CI para a fase de implementagio. CONCLUSAO:
O EAD permitiu que o treinamento sobre HM fosse realizado de
maneira relativamente rapida, com melhor aproveitamento pelos
PS de nivel técnico, quando comparados aos de nivel superior.

USO DE BACTERIOFAGOS NO COMBATE
A ACINETOBACTER BAUMANNIL: UMA
REVISAO DA LITERATURA.

Pedro Alves Soares Vaz de Castro'; Thais Yuki Kimura';
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Juliana Maria Trindade Bezerra'; Henrique Gongalves de
Azevedo’.

1. Ufmg, Belo Horizonte - MG - Brasil; 2. Uniceplac, Brasilia -
DF - Brasil.

INTRODUGCAO: Isolado pela primeira vez em 1911 pelo
bacteriologista holandés Martinus Willem Beijerinck, o Acineto-
bacter baumannii é um cocobacilo gram-negativo ndo fermen-
tador considerado um dos principais agentes de infecgdes noso-
comiais e comunitarias atualmente. A capacidade de resisténcia
a diversos antibidticos e a alta transmissibilidade que apresenta
sdo preocupantes, evocando a necessidade da utilizagdo de novas
técnicas terapéuticas. Nesse sentido, o uso de bacteriéfagos, tem se
mostrado uma alternativa no combate as superbactérias como a A.
baumannii. OBJETIVO: Realizar uma revisao da literatura cien-
tifica sobre a caracterizagio do uso de bacteriéfagos no combate a
A. baumannii. MATERIAIS E METODOS: Foram utilizados na
estratégia de busca dos artigos cientificos, os seguintes descritores
catalogados no DeSC e no MeSH: “bacteriophage”, “phage” e
“Acinetobacter baumannii”. As bases de dados incluidas no estudo
foram Web of Science e PubMed (MEDLINE). A busca totalizou
331 artigos, sendo excluidas 122 duplicatas. Trés pesquisadores
leram os titulos e resumos de todos os 209 artigos restantes e
selecionaram aqueles que contemplavam a pergunta do estudo.
Para a revisdo final, considerou-se 29 artigos. RESULTADOS: Os
dois primeiros bacteriéfagos isolados e caracterizados especificos
contra A. baumannii, AB1 e AB2, foram descritos em 2010. Desde
entdo, foram descritos pelo menos 18 diferentes bacteridfagos,
em sua maioria, com ciclo de vida litico e pertencente a familia
Myoviridae. Quanto ao uso de fagos em experimentos in vivo,
estudos demonstraram que coquetéis contendo diferentes bacte-
riéfagos podem ser uma alternativa eficaz. Em um desses estudos,
o uso de um coquetel com cinco diferentes bacteriéfagos em um
camundongo com uma ferida dorsal infectada por A. bauman-
nii, mostrou-se eficaz no combate ao patégeno. No que tange a
clinica, contudo, poucos foram os estudos realizados, nao sendo
possivel garantir sua seguranga e eficacia. Um relato de caso, em
2017, descreveu uma aplicagdo exitosa de coquetel personalizado
de bacteriéfagos em um paciente com pancreatite necrosante
decorrente de infec¢do por A. baumannii, de um pseudocisto pan-
credtico, e que apresentava opgoes terapéuticas restritas por conta
da auséncia de antibidticos efetivos. Outros estudos analisaram
que a combinagdo de bacteriéfagos e antibidticos pode ser mais
eficaz que o emprego de apenas um agente antimicrobiano ou
bacteriéfago. Entretanto, ainda sdo poucos os trabalhos que tém
avaliado a eficacia da abordagem terapéutica dual no combate &
A. baumannii. CONCLUSAO: Em vista da emergéncia de bacté-
rias multirresistentes, o uso de bacteriéfagos tem sido estudado
como uma possivel forma alternativa de tratamento. Sua eficacia
e seguranga ainda ndo sio garantidas, mas relatos de caso utili-
zando coquetéis e terapias duais com agentes antimicrobianos tém
demonstrado resultados positivos no tratamento de infec¢des por
A. baumannii.

USO DE SACCHAROMYCES NA

DIARREIA AGUDA DA CRIANCA

Filipe Salvador Zinatelli Coelho'; Clarissa Raquel da Silva
Gomes'; Thainan Lopes Seara’; Julia das Neves e Silva®.

1. Faminas-Bh, Belo Horizonte - MG - Brasil; 2. Universidade
Federal de Lavras, Belo Horizonte - MG - Brasil.
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INTRODUGCAO: Os probidticos sio microrganismos vivos
que existem normalmente no intestino dos individuos saudaveis
e sdo resistentes a acidez gastrica e aos fluidos intestinais. Estes
microrganismos modificam a composi¢do da microflora intestinal
e criam condigdes desfavoraveis para a multiplicagdo dos agentes
patogénicos, levando a uma menor duragio da diarreia. OBJETI-
VO: Avaliar o uso de Saccharomyces na diarreia aguda de pacientes
pediatricos. MATERIAL E METODOS: Realizou-se uma revisio
bibliogréfica no periodo de Julho a Outubro de 2019, nas bases
de dados Scielo e PubMed, abrangendo artigos publicados nos
ultimos 10 anos em portugués e inglés. RESULTADO: Os pro-
bidticos podem ser efetivos no tratamento da diarreia de etiologia
viral, com destaque para o emprego de Lactobacillus rhamnosus
GG e Saccharomyces boulardii. O Saccharomyces boulardii, cepa
de Saccharomyces cerevisiae, ¢ um dos probi6ticos mais utilizados,
e existem varias outras indicagdes clinicas bem documentadas,
como na doenga inflamatéria intestinal, doengas de ma absorgao,
prevengdo e tratamento de diarreia secundaria a nutrigao enteral
ou parenteral e profilaxia para infecgdo por Clostridium difficile.
Sua administragio oral reduz a duragao da doenga diarreica agu-
da nas criangas em aproximadamente um dia, comparando com
tratamento utilizando apenas hidratagdo oral ou placebo. Uma
vez que os probidticos mostram maior utilizagdo nas diarreias
provocadas por virus, o seu beneficio fica limitado até os 5 anos
de idade, pois a partir dessa faixa etdria sdo mais comuns os surtos
provocados por bactérias. Tendo em vista que os antieméticos e
antidiarreicos ndo sao indicados na diarreia aguda infecciosa, os
probidticos podem ser uma opgao nos casos leves, em que nao é
necessario uma intervengao mais agressiva. Apesar dos beneficios
apresentados, o S. cerevisiae pode ser patogénico e ocasionar
infecgdo sistémica em pacientes debilitados ou imunossuprimidos,
sendo que a presenga de cateter venoso central tem sido apontada
como um dos principais fatores associados a ocorréncia dessa
fungemia. CONCLUSAO: Apesar dos beneficios bem documentados
dos probidticos, seu emprego deve ser criterioso e individualizado,
visto a possibilidade de infecgdo sistémica, apesar que a maior
parte dos relatos de casos sejam ocasionados principalmente em
adultos. Para isso, recomenda-se que o preparo do probidtico seja
de forma cautelosa a fim de evitar contaminagdes principalmente
dos dispositivos invasivos, como cateter venoso central e sondas.
Vale ressaltar, que mesmo diante dos efeitos positivos dos probiéticos,
aprevencdo continua sendo a principal ferramenta para a redugao das
diarreias infantis sendo as vacinas contra Salmonella typhi, Shigella,
V. cdlera e Rotavirus importantes para evitar as diarreias causadas
por estes agentes etioldgicos.

USO INTRALESIONAL DE
ANTIOMONIATO DE MEGLUMINA NO
TRATAMENTO DA LEISHMANIOSE
CUTANEA EM LESAO EXTENSA NA
REGIAO ESCROTAL - RELATO DE CASO

Luciana Moreira Soares; Pedro Henrique Emygdio; Her-
bert José Fernandes; Cristina Maria Miranda Bello; Carlos
Eduardo Zotin Lopes; Rodrigo Bertoloti Catizani; Izabela
Resende e Costa; Thiago Piterman Martins; Lucas Eduardo
Santos Fonseca; Paula Silva Cerceau.

Faculdade de Medicina de Barbacena, Barbacena - MG - Brasil.

INTRODUGAO: A leishmaniose tegumentar americana
(LTA) ¢ uma doenga infecciosa, negligenciada e ndo contagiosa.
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E causada por protozodrios intracelulares do género Leishmania e
de transmissdo vetorial. O acometimento cutdneo é a manifestagio
clinica mais frequente, associada a baixa mortalidade, embora os
tratamentos disponiveis estejam associados a elevada toxicidade. O
uso intralesional de antimoniato de meglumina vém acumulando
evidéncia de eficdcia comparada ao uso sistémico, no entanto com
taxa inferior de eventos adversos. OBJETIVO: Descrever um
relato de caso de intralesional de antimoniato de melgmina no
tratamento de leishmaniose cutdnea em um paciente com lesao
em bolsa escrotal. MATERIAIS E METODOS: Relato de caso de
paciente em acompanhamento no ambulatério de infectologia da
Prefeitura Municipal de Barbacena-MG. Anuéncia do paciente em
participar do estudo através de assinatura de termo de consenti-
mento livre e esclarecido. RELATO DE CASO: Paciente mascu-
lino, 58 anos, com relato de lesdo em regido escrotal, ulcerada de
bordos elevados e fundo granuloso de aproximadamente 08cm em
seu maior didmetro de aproximadamente 06 meses de evolugao.
Realizado biopsia que evidenciou pesquisa direta positiva para
Leishmania, sendo entdo o paciente encaminhado ao nosso ambu-
latério para tratamento. Iniciado tratamento com antimoniato de
meglumina (GLUCANTIME)) por via intralesional conforme téc-
nica preconizada pelo Instituto René Rachou/FIOCRUZ MINAS.
Realizadas 05 infiltragdes quinzenais com cicatrizagdo completa
da lesdo e baixa taxa de eventos adversos, sendo dor no local da
aplicacdo o evento mais frequente. CONCLUSAO: O tratamento
da LTA é um desafio devido a elevada toxicidade que as drogas dis-
poniveis apresentam administradas sistemicamente. Por se tratar
de uma técnica simples, eficaz e potencialmente mais segura, a via
intralesional consiste em alternativa capaz de diminuir a morbi-
dade e letalidade associadas, especialmente nos pacientes idosos e
nos portadores de cardiopatias, hepatopatias e nefropatias.

UTILIZACAO DE FERRAMENTAS DE
GESTAO PARA CONTROLE DE SURTO DE
ENTEROCOLITE NECROSANTE (ECN) EM
UM HOSPITAL PUBLICO DE ENSINO DE
BELO HORIZONTE

Luciene Dornelas Rocha Gomes; Simony da Silva Gongal-
ves; Edna Marilea Meireles Leite; Debora de Vasconcelos;
Nathalia Borello Costa Fajardo; Aniella Peixoto Abbas;
Carolina Bruna Souza Salvio; Magda Carla de Oliveira
Souza e Silva; Aparecida da Conceigio de Freitas; Rosangela
de Jesus Lima.

Hospital Risoleta Tolentino Neves, Belo Horizonte - MG - Brasil.

A ECN é uma emergéncia gastrointestinal que acomete re-
cém nascidos (RN’s) prematuros em unidades de terapia intensiva
neonatal (UTIN). Sua etiologia é parcialmente incompreendida,
faltam estratégias terapéuticas especificas e a morbimortalidade
é alta. A incidéncia da ECN é inversamente proporcional a idade
gestacional (IG) e ao peso de nascimento (PN), atingindo 12% dos
bebés com PN< 1500g e 10 a 30% evoluindo a dbito. Estima-se
que a ECN acometa 0,1% a 0,7% dos nascidos vivos, chegando a
aproximadamente 5% se considerarmos os RN’s internados em
UTIN. OBJETIVOS: Identificar e analisar, utilizando o “Diagra-
ma de ISHIKAWA”, os fatores contribuintes para o aumento dos
casos de ECN e seguindo o modelo PDSA (Plan, Do, Study, Act),
propor agdes de melhoria que resultem na redugdo do niimero de
ECN. METODOLOGIA: Trata-se de estudo retrospectivo em
UTIN de um Hospital Ptblico de Ensino de Belo Horizonte no
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periodo de Dezembro/2018 a Julho/ 2019. RESULTADOS: No
periodo identificamos 06 casos de ECN (critérios ANVISA/2017)
em 844 RN’s admitidos na UTIN, taxa de incidéncia de 0,7%. Os
RN’s apresentaram IG média de 35 semanas e PN médio de 2530g.
Todos apresentavam algum fator que pode estar envolvido na fi-
siopatologia da ECN: prematuridade, alimentacéo enteral e isque-
mia intestinal. 50% dos partos foram naturais e 50% cirurgicos. A
incidéncia de 6bito foi de 50%, destes 67% nasceram de parto cesa-
reo, tinham IG < 32 semanas, PN< 2300g e mées com diagnostico
de pré-eclampsia. Foi identificado oportunidades de melhoria nos
processos do lactario; deficiéncia de recursos humanos; infraes-
trutura inadequada ao aleitamento materno, e falhas na organi-
zagdo ambiental. AGOES: Realizado reunido para discussdo dos
casos e adogdo de medidas imediatas para prevengio; orientado a
equipe de enfermagem sobre adogao das medidas de precaugdo e
isolamento na assisténcia ao RN; realizado treinamento da equipe
multiprofissional sobre a etiologia da ECN, adog¢do de novas me-
didas no preparo, dispensa¢ao e administragdo de dietas enteral;
implantagio da rotina de andlise microbioldgica de amostras de
dietas; adequagédo do quadro funcional para melhoria dos fluxos e
defini¢ao de um responsavel técnico para UTIN; definido normas
de funcionamento da sala de ordenha; iniciado programa de capa-
citagdo permanente para pais e acompanhantes sobre higienizagao
de mios e precaugio e isolamento. CONCLUSAO: Os fatores de
risco materno e neonatal contribuem para o desenvolvimento da
ECN, no entanto intervengdes em fatores externos podem reduzir
a chance do aparecimento da ECN e suas complicagdes.

VACINAS COMO METODO PROFILATICO
PARA INFECCAO DO TRATO URINARIO
RECORRENTE

Marianne dos Santos Victoria'; Carolina dos Santos Cruz’;
Caroline Rodarte Ferreira'; Elisa Milagres Maciel'; Lucas
Oliveira Mendes'; Maria Camilo Ribeiro de Senna®.

1. Faminas-Bh, Belo Horizonte - MG - Brasil; 2. Ufmg, Belo
Horizonte - MG - Brasil.

INTRODUGCAO: A infecgio do trato urinario (ITU) e sua
recorréncia sdo demandas importantes da clinica médica, sendo a
antibioticoterapia o tratamento preconizado. No entanto, a admi-
nistragdo de forma ineficaz e equivocada tem gerado altos indices
de resisténcia microbiana. Dessa forma, nota-se a necessidade do
desenvolvimento de novas terapias profilaticas para o manejo de
reinfec¢des do trato urindrio, como as vacinas. OBJETIVO: Ana-
lisar os estudos que utilizaram vacinas como método profilatico
para a ITU e suas recorréncias, visando explicar as suas potencia-
lidades para o uso clinico. METODOLOGIA: Desenvolveu-se a
construgdo desta revisdo integrativa a partir da busca de conteido
nas bases de dados PubMed, LILACS eSciELO. Foi utilizado como
descritores: “recurrent urinary tract infection”, “prophylaxis”,
“prevention”, “treatment” e “vaccine”. Foram incluidos estudos
em inglés e portugués publicados na integra nos ultimos anos e
foram excluidos: teses, revisoes, dissertagdes. Dessa forma, foram
selecionadosquatro artigos e acrescentados mais cinco artigos por
busca ativa. RESULTADOS: Atualmente, existem trés vacinas em
estudo, sendo elas Complexo FimCH ,SolcoUrovac e a Uromu-
ne. A vacina do complexo FimCH, em sua fase de testes, vacinou
quatro macacos. Desses, trés desenvolveram niveis séricos dura-
douros de IgG, consequentemente foram protegidos de uma no-
va infecgdo por Escherichia coli uropatogénica. Ja a SolcoUrovac
apresenta-se na fase de ensaio clinico em humanos. Essa vacina
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demonstrou ser eficaz no retardo significativo dos intervalos da
reinfec¢do. Contudo, a efetividade é observada a partir da admi-
nistragdo de trés doses iniciais e trés doses de reforgo, por meio de
supositorio inseridos na vagina. A vacina Uromune encontra-se
em fase de testes em humanos, sendo realizados na Espanha e
no Reino Unido. Os resultados obtidos mostraram uma redu¢io
no tempo de recidiva, além de uma maior efetividade na ativacao
do sistema imunolégico. CONCLUSAO: A partir da anélise dos
resultados nota-se uma promissora aplicabilidade dessas vaci-
nas na prevengio de ITU de repetigdo. No entanto, sdo necessarios
maiores estudos para que essas sejam amplamente empregadas
como profilaxia de reinfec¢des do trato urindrio.

VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

PELO SERVICO DE CONTROLE

DE INFECCAO HOSPITALAR DOS
PACIENTES PROVENIENTES DE OUTRA
INSTITUICAO PARA ATENDIMENTO DE

REFERENCIA
Estefani Miris Ribeiro da Luz.
Ccmhsp, Muriaé - MG - Brasil.

INTRODUGAO: Existe uma serie de fatores que pode levar
ao aumento do risco de infecgdo hospitalar nos individuos. Para
garantir a qualidade da assisténcia, com a multiplicidade de face-
tas envolvida no controle das infecgdes, atendendo as principais
necessidades da equipe de satde, pacientes e acompanhantes,
seguindo a cadeia epidemioldgica das infecgdes hospitalares,
devemos ter controle das boas priticas, fatores de riscos, limpeza,
desinfec¢gao do ambiente, materiais, equipamentos e artigos in-
seridos no ambiente hospitalar. O paciente proveniente de outro
hospital vem para acesso aos servigos hospitalares e ambulatoriais
de média e alta complexidade, de urgéncia/emergéncia e eletivos,
credenciados ao SUS/MG. OBJETIVO: Direcionar precocemente
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o tipo de precaucdo a ser utilizada de acordo com o modo de
transmissao; Prevenir disseminagéo de microrganismos. Material
e métodos: O SCIH realiza a busca ativa didria dos pacientes
proveniente de outra institui¢do com tempo de internagao maior
que 24 horas, realiza auditoria e adequa conforme documentos
da instituigdo. Na admissdo o setor que recebe o paciente deve
instituir a precaugao adequada, realizar o swab nasal e perianal,
se houver procedimentos invasivos realizar cultura de acordo com
o sitio de inser¢do e o banho com clorexidina a 2% por cinco dias,
quando sair resultado da cultura retirar e/ou manter a precaugao.
RESULTADOS: Durante o periodo foram analisadas 202 inter-
nagdes de paciente de outro hospital, sendo a cardiologia com
62,87% a especialidade médica responsavel pelo maior niimero
de atendimentos. Com base nos laudos de internagao, foram clas-
sificado as necessidades de precaugdes: Jan: vieram 32 pacientes
e instituidos precaugao de contato em 31 pacientes; Fev: vieram
32 pacientes e precau¢do de contato em 33, havia 01 paciente
aguardando vaga do més anterior; Margo: vieram 30 pacientes e
precaugio de contato em 25; Abril: vieram 31 pacientes e precau-
¢ao de contato em 23; Maio: vieram 39 pacientes e precaugao de
contato em 27; Jun: vieram 38 pacientes e precaugao de contato em
25. A presenga cada vez mais frequente dessa realidade no hospital
deve direcionar a aten¢do dos profissionais de satide a pensarem
a prética de precaugdo de suas instituigdes. As infec¢des de outro
hospital merecem uma atengao especial para seu controle, através
da educagio, superviso e treinamento da equipe de enfermagem,
a fim de reduzir a sua incidéncia. As precaugdes baseadas nas
formas de transmissdo, qualquer servico e qualquer profissional
de satide deve apropriar-se e aplicar os conhecimentos de biosse-
guranga na sua pratica assistencial. CONCLUSAO: Esta vigilancia
faz se necessaria, cada instituigdo tem seu perfil microbioldgico, e
na transferéncia para outro nosocomio constitui um risco a satde
da populagio (paciente, acompanhantes, familiares e colaborado-
res), e o conhecimento destes microrganismos ¢ primordial para
o desencadeamento de agdes de medidas de prevengdo e controle
dentro da instituigdo.




