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Introducao

A infeccao do trato urinario (ITU) é uma das causas prevalentes de
infeccOes relacionadas a assisténcia a saude (IRAS);

 80% das ITU sao atribuidas a sonda vesical;
* 16% a 25% dos pacientes internados fazem uso de sonda vesical;
* Orrisco diario de desenvolver ITU varia de 3-7% em pacientes com SVD;

* Mais de 40% dos pacientes em UTI| tem indicacao inapropriada de
cateterizacao vesical.

*  Ap6s 30 dias de uso de SVD com sistema fechado 100% dos pacientes
apresenta bacteridria.
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CDC 2017 relatorio de progresso nacional das IRAS

* Reducgao significativa de 5% nas e b e
ITU de 2016 a 2017, ‘ :\:s!:\:":\:::tnfmz«mm INDICATIONS DAILY
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* Maior reducao em UTI - 8%. ‘ ‘

* Lhmuazs SECUREMENT
* Properiy secare catheter to prevest smovement

* TRANSPORT
* Bag is emptied regularly and before wranspart
* Bag remains below the level of the bladder a 2l times

» INspECT

* Inspect tubing for cleankmess and chstruction (no kinking or
loopang)

Jesrtoms’ Tontart me member of the Intecten Conoynl Departmsnt or the Ny Clanead Pracoes Coues

*** REMOVE UNECESSARY URINARY CATHETERS ***



NOs conhecemos os BUNDLES

Diminuir o Insercao correta Manutencao Remover o

uso  Técnica asséptica * Sistema fechado mais rapido
* Indicacao * Equipe treinada * Evitar tor¢oes possivel
adequada * Bolsa abaixo da

bexiga

Higiene de
maos
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Voceé realizou todas essas
intervengoes, mas ainda

tem infecgao!
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Qual o préximo passo?
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Abordagem basica da equipe que pode ser aplicada
a todas as atividades de prevencao de infeccdes.

Todos os nossos profissionais da saude estao
engajado para ajudar as pessoas.

Vocé teve equipes chateadas quando elas tém
infeccOes associadas a assisténcia a saude (IRAS)?

Como o controle de infeccao pode envolver esses
principais profissionais de saude para diminuir as
IRAS?

Programa abrangente de seguranca baseado em
unidades (CUSP)




I —

/Controle de infeccao \

* Enfermeiros
» Técnicos de enfermagem

Time - » Médicos
indo aIém . Farmaceutlcos
* Pacientes
» Comissao de padronizacao de
materiais

\Tecnologia da informacao /




ITU em UTI Neurocirurgia

82% dos pacientes tratados para a ITU.

» 78% dos tratados nao apresentavam sintomas urinarios, apenas
febre.

» 61% dos ITU/SVD tratados atendiam a definicao clinica do
médico.

» 56% dos ITU/SVD nao tratados atenderam a definicao clinica.

» Tempo para resolucao da febre sem diferenca significativa entre
0s grupos tratados e os nao tratados.



Bacteriuria assintomatica

> 70 anos Casa de Sonda vesical
3-19% repouso de demora

15 - 50% cronico 100%



Bacteriuria assintomatica
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Se 0os meédicos tratam culturas,
como podemos diminuir o
numero de culturas
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Stewardship
para cultura
urinaria

Exigindo indicacdes para a cultura

Verificar que cultura positiva sozinha nao
preenche critério para ITU

Analise da urina associada

Restricao de culturas
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Alternativas para a sonda vesical de demora (SVD)

* O método mais eficaz de prevencao da ITU é diminuir o uso
de SVD.

 Dispositivos urinarios externos sao utilizados ha varios anos

para diminuir a utilizacao de SVD (homens). ,
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« 7 . o e 7 f;
» Testado um cateter urinario externo feminino.
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Cateter urinario externo feminino

Como funciona?
Precisa ser trocadoacada 12 h

Succao: pressao negativa de 40mmhg

Adapta

confortavelmente Conecta-se ao vacuo
entre os musculos dos

gluteos

Limpa suavemente a Alinha contra  existente no hospital

urina do paciente através 0S 0SS0S
de material macio pubianos
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IndicacOes para cateter urinario externo feminino

» Medicao do débito urinario no paciente de terapia intensiva na
presenca de cateteres peridurais e outros problemas urologicos.

» Uso perioperatdrio em sugestoes selecionadas.

» Presenca de feridas perianais e sacrais em pacientes
incontinentes.

» Cuidados paliativos.

Contra indicacao:
* Imobilizacao por trauma.

* Retencao urinaria.
* I[rrigacao continua da bexiga
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Unit results

Rate/1000 Device Days
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APR-JUN 2016

Graph 1: CAUTI Rates 2016 - 2017

JUL-SEP 2016

OCT-DEC 2016

JAN-MAR 2017

APR-JUN 2017

CAUTI Rates 2016: 7.1 per
1000 catheter days

CAUTI Rates 2017: 1.7 per
1000 catheter days.

JUL-SEP 2017
-DEC 2017
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# Of Infections

CAUTI by Gender

Graph 2: Number of CAUTI by Gender (2016-2017)
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2016:
27 infections total, 22 of which were females.
2017:
5 5 7 Infections total, 5 of which were females
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Técnicos de enfermagem
Enfermeiro

Meédico

Paciente
Estomaterapeuta

Setor de compras
Controle de infeccao

Tecnologia da informacao

T

Opiniao das equipes

Facil utilizacao

Confiavel

Indicacoes

Confortavel

Garantir nenhum trauma
Analise de valores
Vigilancia de IRAS

Documentacdo / Registro
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