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SIGLAS
CCIH Comissdo de Controle de Infec¢do Hospitalar
cvC Cateter Venoso Central
DDD Dose Diaria Definida
DLE Derivagdo Lombar Externa
DVE Derivagdo Ventricular Externa
GGTESS Geréncia Geral de Tecnologia em Servigos de Saude
GM Gabinete do Ministro
GVIMS/ANVISA Geréncia de Vigilancia e Monitoramento em Servigos de Saude/Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
IPCS Infec¢do Primaria da Corrente Sanguinea
IPCSC Infec¢do Primaria da Corrente Sanguinea Clinica
IPCSL Infec¢do Primaria da Corrente Sanguinea Laboratorial
IPCS-CVC Infec¢do Primaria da Corrente Sanguinea associada ao Cateter Venoso Central
IRAS InfecgGes Relacionadas a Assisténcia a Saude
ITU Infec¢do do Trato Urinario
ITU-CVD Infec¢do do Trato Urinario associada ao Cateter Vesical de Demora
MS Ministério da Saude
PAV Pneumonia Associada a Ventilagao
SVD Sonda Vesical de Demora
SCIH Servigo de Controle de Infec¢do Hospitalar
SECIH Servigo Estadual de Controle de Infec¢do Hospitalar
uTl Unidade de Terapia Intensiva
VPIS-CVC Verificacdo das Praticas de Inser¢do Segura de Cateter Venoso Central
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INTRODUCAO:

Conforme determina a Portaria GM/MS n2 2616 de 12 de maio de 1998 em seu item 6.6,
cabe as Coordenacbes Estaduais de Controle de Infeccdo acompanhar, avaliar e divulgar os
indicadores epidemioldgicos das Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Saude — IRAS dos hospitais,
compulséria aos servigos que possuem leitos de UTlI Adulto, Pedidtrica e Neonatal, Centro
Cirurgico e Obstétrico e dos Servicos de Terapia Renal Substitutiva, sendo que estes recebem um
Boletim Informativo especifico, também de periodicidade anual.

No ano de 2020, as notificagdes para os servicos hospitalares seguiram o recomendado
da Nota Técnica GVIMS/GGTES n2 01/2020 - Orientagdes para vigildncia epidemioldgica e notificagdo
nacional das Infec¢bes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS), da Resisténcia Microbiana (RM) e
do consumo de antimicrobianos e Nota Técnica GVIMS/GGTES n2 02/2020 - Alteragcbes nos
formuldrios de Notificagdo de Indicadores Nacionais das Infec¢bes Relacionadas a Assisténcia a
Saude (IRAS) e Resisténcia Microbiana (RM) para o ano de 2020.

Conforme as Notas Técnicas, foram de notificacdo compulséria as sindromes infecciosas
relacionadas a procedimentos invasivos (PAV, IPCSL/CVC e ITU/SVD), partos cirurgicos (cesarianas),
implantes de prdteses mamarias, artroplastias primdrias de joelho e de quadril, cirurgias cardiacas
para revascularizagdo do miocardio e de implante de derivagGes internas neuroldgicas (exceto DVE e
DLE), perfil de resisténcia (por grupo farmacolégico) dos microrganismos isolados em UTI nas
infeccdes de IPCSL-CVC e nas ITU-CVD (estes exceto nas UTI neonatais) e indices de adesdo ao
Checklist de Verificagdo das Praticas de Insercdo Segura de Cateter Venoso Central nas UTI Adulto.

METODOLOGIA:

A vigilancia epidemioldgica das IRAS em 2020 foi realizada pelos SCIH dos
estabelecimentos hospitalares do Brasil que consolidaram seus dados internos e notificaram
mensalmente por meio do preenchimento de formuldrios eletronicos do Sistema Formsus. Este
Sistema permitia o acesso das Coordenagdes Estaduais/Distrital e da ANVISA ao monitoramento,
analise e consolidagdo dos dados notificados pelos servigos.

Foi utilizado como ponto de corte para a analise e consolidacdo dos dados e construcdo
dos indicadores de IRAS do estado de 2020, os servicos hospitalares que notificaram pelo menos 10
meses no ano. Portanto, ndo foram considerados para a confec¢do deste Boletim os dados dos
servigcos que tiveram regularidade menor do que 10 meses no periodo de janeiro a dezembro deste
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ano. Os servicos que tiveram mais de uma notificagdo no més, foi considerada a notificacdo da
ultima data enviada.

Este Boletim traz como indicadores, taxas globais, densidades de incidéncia, taxas de
utilizacdo, percentis e prevaléncia, apresentados em tabelas e graficos que mostram o panorama
estadual desses eventos adversos relacionados a assisténcia a saude.

Importante se faz destacar que a emissdo deste Boletim Informativo teve um atraso
consideravel na sua elaboracdo e divulgacdo em funcdo de problemas de hackeamento no Sistema
Formsus, que causou varios transtornos e adaptagdes por parte da Anvisa e Coordenacgdes
Estaduais/Distrital de Infecgdo para a devida extracdo dos dados.

RESULTADOS DA VIGILANCIA DAS IRAS NOS HOSPITAIS NOTIFICANTES DE MT EM 2020:

Figura 1: Niumero de hospitais notificantes (pelo menos 10 meses no ano) de partos cesareos no
periodo de 2011 a 2020
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Fonte: ANVISA/SECIH/SES-MT

Obs: No periodo de janeiro a dezembro/2020, 37 hospitais enviaram suas notificacdes de IRAS em
ISC, no entanto, desses, apenas 23 tiveram a regularidade maior ou igual a 10 meses no ano.
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Tabela 1: Distribui¢cdo das Taxas Globais de ISC (%) em 2020

2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020
Partos cesdreos 0,6 0,6 0,8 0,8
Implantes de préteses mamdrias 04 | 0,1 0,4 1,4 0
Artroplastias primarias de joelho - 1,4 4,6 2,2 -
Artroplastias primarias total de quadril - 2,4 9,2 6,4 1,9
Orgio/cavidade pds revascularizagdo do miocardio - - 5,2 2,4 3
Orgado/cavidade pds cirurgia de derivagdes internas - - 8,5 1,3 1

Fonte: ANVISA/SECIH/SES-MT

Obs: Devido a um problema no instrumento de consolidagdo de ISC no Sistema Nacional, ndo foi possivel
fechar os dados das artroplastias primdrias de joelho neste ano.

Figura 2: Taxa de ISC em partos cesareos no periodo de 2011 a 2020
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Fonte: ANVISA/SECIH/SES-MT
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Tabela 2: Distribuicao das Taxas de ISC por percentis em 2020

P10 | P25 | P50 | P75 | PSO

ISC em Cesarea 0 0 0

ISC em implantes de préoteses mamarias

o
o
o
o
o

ISC em artroplastias primarias de joelho - - - - -

ISC em artroplastias primarias de quadril

ISC em Orgdo/cavidade pds revascularizagdo do miocardio

o| Oo| O

ISC em Orgdo/cavidade pds cirurgia de derivagdes internas

Fonte: ANVISA/SECIH/SES-MT

Figura 3: Densidade de incidéncia das PAV, IPCSL-CVC e ITU-SVD nas UTI Adulto no periodo de
2016-2020
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Fonte: ANVISA/SECIH/SES-MT
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Tabela 3: Distribuicdo das Densidades de Incidéncia de PAV, IPCSL-CVC e ITU-CVD por percentis nas

UTI Adulto em 2020

P10 P 25 P 50 P75 P 90

DI PAV 1,0 5,0 8,0 11,0 18,2

DI IPCSL-CVC 0,2 0,6 1,8 4,2 7,3
DI'ITU-CVD 0 1,0 2,0 3,0 5,2

Fonte: ANVISA/SECIH/SES-MT

Figura 4: Densidade de incidéncia das PAV, IPCSL-CVC e ITU-SVD nas UTI Pediatricas no periodo de

2016-2020
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Tabela 4: Distribuicdo das Densidades de Incidéncia de PAV, IPCSL-CVC e ITU-CVD por percentis nas

UTI Pediatricas em 2020

P10 P25 P50 P75 P90

DI PAV 0 0 3,0 3,3 8,2
DI'IPCSL-CVC 0 0 0,6 51 11,9
DI ITU-CVD 0 0 1,5 5,0 8,4

Fonte: ANVISA/SECIH/SES-MT

Figura 5: Densidade de incidéncia de PAV nas UTI Neonatais no periodo de 2016-2020
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Figura 6: Densidade de incidéncia de IPCSL-CVC nas UTI Neonatais no periodo de 2016-2020
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Fonte: ANVISA/SECIH/SES-MT

Tabela 5: Distribuicdo das Densidades de Incidéncia de PAV, IPCSC e IPCSL-CVC por percentis nas UTI
Neonatais em 2020

P10 | P25 | P50 | P75 | P90
PAV 0 0 0 0 0
<7508 ["ipcsc 0 0 0 0 0
IPCSL 0 0 0 0 0
PAV 0 0 0 2,6 6,8
751-99%8 T pcsc 0 0 0 0 4
IPCSL 0 0 0 9 20,2
PAV 0 0 0 18 9,1
ISR —ree 0 0 0 0,9 6,8
IPCSL 0 2,6 5,5 8,5 26,1
PAV 0 0 0 1.0 8.4
1500-2499¢ | s 0 0 0 13 21
IPCSL 0 2,7 3,9 6,4 15,7
PAV 0 0 0 0 0
25008 T pcsc 0 0 0 0 6.6
IPCSL 0 18 33 59 7,8

Fonte: ANVISA/SECIH/SES-MT

Obs: Em UTI Neonatal, as baixas densidades de incidéncia podem estar relacionadas a: numeros de
CVC-dia menores que 50 e dificuldade no fechamento dos diagndsticos de IRAS nessa unidade.
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Tabela 6: Distribuicdo das Taxas de Utilizacdo de Procedimentos Invasivos (%) nas UTI Adulto,
Pediatricas e Neonatais em 2020

VM cvC CvD

UTI Adulto 47 62 67

UTI Pediatrica 50 70 30
<750¢g 61 70 )
750-999 g 55 76 -
Netﬂ;m 1000-1499 g 36 67 -
1500-2499 g 18 57 -
2500 g 19 55 -

Fonte: ANVISA/SECIH/SES-MT
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Figura 7: Prevaléncia dos microrganismos notificados causadores de IPCSL nas UTI Adulto em
2020
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Figura 8: Resisténcia aos antimicrobianos em IPCSL em UTIs Adulto em 2020
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Figura 9: Prevaléncia dos microrganismos notificados causadores de ITU nas UTI Adulto em
2020
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Figura 10: Resisténcia aos antimicrobianos em ITU em UTIs Adulto em 2020

aqativos (H30 f=mentadonss

i)
3

|

-]

G
o
=
]
[V |
[41]
v
¥
]
&
m
. ]
]
1
a
o
]
[£]
i
1
o]
7]

Fonke: OVIMEIGGTESWMNYIEA 202D

14



Governo do Estado de Mato Grosso

SES - Secretaria de Estado de Saude
Secretaria Adjunta de Atencéo e Vigilancia em Saude
Superintendéncia de Vigilancia em Salde
Coordenadoria de Vigilancia Sanitaria e Salde do Trabalhador
Servigo Estadual de Controle de Infecgéo

Figura 11 : Prevaléncia dos microrganismos notificados causadores de IPCSL nas UTI Pediatricas
em 2020
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Figura 12: Resisténcia aos antimicrobianos em IPCSL em UTIs Pediatricas em 2020
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Figura 13: Prevaléncia dos microrganismos notificados causadores de ITU nas UTI Pediatricas em
2020
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Figura 14: Resisténcia aos antimicrobianos em ITU em UTIs Pediatricas em 2020

Fonke: OVIMEGGTESWNYTEAZIED

18



Governo do Estado de Mato Grosso
SES - Secretaria de Estado de Saude
Secretaria Adjunta de Atencéo e Vigilancia em Saude
Superintendéncia de Vigilancia em Salde
Coordenadoria de Vigilancia Sanitaria e Salde do Trabalhador
Servigo Estadual de Controle de Infecgéo

Figura 15: Prevaléncia dos microrganismos notificados causadores de IPCSL nas UTI Neonatais
em 2020
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Figura 16: Resisténcia aos antimicrobianos em IPCSL em UTIs Neonatais em 2020
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Quadro 1: Indicadores de processos notificados pelas UTI Adulto em 2020

N¢ total de CVC inseridos nas UTI Adulto 19.905
N2 total de check-lists de insercdo de CVC aplicados nas UTI Adulto 3.271
N2 total de CVC inseridos seguindo todas as recomendagdes (100% de conformidade) 2.754
Taxa de adesdo ao check-list de insercdo de CVC nas UTI Adulto 16 %
Taxa de conformidades aos check-lists de inser¢cdo de CVC aplicados nas UTI Adulto 84 %

Fonte: ANVISA/SECIH/SES-MT

4. DISCUSSAO:

Os indicadores gerados na confecgdo deste Boletim Informativo foram extraidos do banco de
dados do Sistema Formsus de notificacdo de IRAS do ano de 2020. Este ano foi bastante atipico em
funcdo da pandemia mundial de infeccdo pelo Novo Coronavirus (Covid-19), que causou colapso nas
redes assistenciais de saude devido a demanda de pacientes com necessidade de atendimento
hospitalar, principalmente de suporte ventilatério. A demanda assistencial elevada sobrecarregou
profundamente os servicos de saude, causando impacto de todas as formas no funcionamento desses
servicos, envolvendo principalmente recursos humanos, materiais e equipamentos.

Isso repercutiu na sobrecarga dos profissionais controladores de infecgao, extremamente
requisitados durante essa pandemia infecciosa. Muitos precisaram ser remanejados do SCIH para
atuarem em outras areas do hospital em fun¢do da necessidade de substituir colegas afastados pela
contaminagdo pelo coronavirus. Em detrimento disso, observado um retrocesso na adesdo ao
monitoramento e notificagdo das IRAS por muitos servicos com cultura de enviar seus dados
regularmente.

Foram evidenciados diversos problemas em relagdo a prevencao e controle das IRAS durante
essa fase de pandemia.

Destacam-se:
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Hospitais com mais de uma UTI, ndo conseguiram notificar as IRAS de todas as suas unidades
de terapia intensiva, isto é, notificou os dados de uma UTI apenas;

Muitos ndo notificaram as ISC por terem que deixar de fazer as buscas ativas dessas
infeccGes. Grande parte dos servicos deixou de realizar cirurgias eletivas em determinados
periodos mais criticos da pandemia devido a superlotacdo das UTI;

Muitos servicos ndao conseguiram aderir as notificacdes de DDD pela falta de suporte
profissional para a realizacdo desse controle;

Rotatividade dos profissionais controladores de infec¢do nos SCIH, bem como sua auséncia
no SCIH para cobertura de outros setores do hospital;

Demanda continua dos controladores de infeccdo em treinar internamente profissionais de
saude e colaboradores quanto a medidas de contencdo da pandemia (biosseguranca, uso de
EPIls, técnicas para paramentacdo/desparamentacdo, limpeza e desinfeccdo de superficies e
ambientes, dentre outros);

Dificuldade dos profissionais controladores de infecgdo em absorver as varias normativas
relacionadas a pandemia emitidas pelos Ministério da Saude, ANVISA e Estados.

O Plano Estadual de Prevencdo e Controle de Infeccdo (PECIH-MT) estabeleceu como metas

e Meta 1 — Manter pelo menos em 95% a adesdo as notificagdes de PAV, IPCSL-CVC e
ITU-CVD pelos hospitais prioritarios (com leitos de UTI adulto, pediatrica e neonatal),
com regularidade de 10 a 12 meses no ano.

Resultado obtido em 2020: UTI Adulto: 81%
UTI Pediatrica: 75%
UTI Neonatal: 80%

e Meta 2 — Atingir 60% de hospitais de MT que realizam partos cirdrgicos notificando
os seus dados de infecgdo em cesarianas nos 10 a 12 meses do ano
Resultado obtido em 2020: 20,6%

e Meta 3 — Reduzir 15% a densidade de incidéncia (DI) de PAV, IPCSL e ITU das UTI
Adulto com taxas de infec¢do acima do Percentil 90, tendo como referéncia os dados
de 2017
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UTls Adulto
Ano Meta Meta/DI PAV | Meta/DI IPCSL Meta/DI ITU
2020 Redugdo de 15% 11,7 7,4 10,4
Resultados 9 4,3 3
UTIs Pediatricas
Ano Meta Meta/DI IPCSL Meta/DI ITU
2020 Reducgdo de 15% 9,7 5,02
Resultados 4,7 3,6
UTIs Neonatais
Ano Meta Meta/DI PAV Meta/DI IPCSL
<750 751-999 1000-1499 1500-2499 >2500 <750 751-999 1000-1499 1500-2499 >2500
2020 Reducao - - 8,6 8,8 15,6 | 4,7 12,1 7,4 10 5,5
Resultados 1,2 2,7 3,1 1,6 0 0 10 5,2 5,1 4

A situacdo vivenciada pelos profissionais e servicos de saude no mundo inteiro durante essa

pandemia, obrigou todos a lidarem com proximidade de perdas de muitas vidas como nunca tinham
vivenciado, medos, e traumas. No contexto do processo da assisténcia a saude, mostrou a necessidade
de muito trabalho para a recuperar os retrocessos, bem como de se implantar ou implementar

melhorias na qualidade e seguranga aos pacientes assistidos.

O SECIH também enfrentou grandes desafios, sendo os principais relacionados a:

1. As reuniGes com os controladores de infeccdo para orientacGes e capacitacées passaram

a ser realizadas de forma virtual, sendo as adesGes baixas, provavelmente em func¢do das

demandas dos profissionais nesse periodo de pandemia;
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2. A disponibilizacdo pela ANVISA das mascaras do Sistema Formsus para 2020 ocorreu em
agosto/2020, comprometendo o monitoramento das IRAS durante o ano;

3. Devido a pandemia, todas as acdes “in loco” como visitas de supervisdo técnica nos
servicos de controle de infeccdo e de inspec¢bes sanitdrias foram suspensas, tendo
corroborado negativamente no andamento das ac¢bGes de prevencdo e controle de
infeccdo dos servigos.
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ANEXO |

Hospitais de Mato Grosso COM leitos de UTI (por municipio) que notificaram todas as IRAS no Sistema
Formsus pelo menos 10 meses no ano de 2020

HOSPITAIS POSSUI UTI MUNICIPIO
1 Hospital do Cancer de MT Sim Cuiabd
2 Hospital Geral Sim Cuiabd
3 Hospital Amecor Sim Cuiaba
4 Femina Hospital Infantil e Maternidade Sim Cuiaba
5 Hospital Sdo Mateus Sim Cuiaba
6 Hospital Sotrauma Sim Cuiaba
7 Hospital Beneficente Santa Helena Sim Cuiabd
8 Hospital Pronto Socorro Municipal de Cuiaba Sim Cuiaba
9 Hospital Universitdrio Julio Muller Sim Cuiaba
10 Hospital e Maternidade 13 de Maio Sim Sorriso
11 | Hospital Regional de Sorriso Sim Sorriso
12 | Hospital das Clinicas de Primavera Sim Primavera do Leste
13 | Hospital Sdo Lucas Sim Lucas do Rio Verde
14 | Hospital e Maternidade Santa Angela Sim Tangara da Serra
15 | Hospital e Pronto Socorro Municipal de Varzea Grande Sim Varzea Grande
16 | Hospital Santa Rita Sim Varzea Grande
17 | Hospital Sdo Luiz Sim Caceres
18 | Hospital Santo Antonio Sim Sinop
19 | Hospital Regional de Rondondpolis Sim Rondondpolis
20 | Hospital UNIMED Sim Rondondpolis
21 Hospital e Maternidade Santa Casa Sim Rondondpolis
22 | Hospital Sdo Lucas Sim Juina
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ANEXO Il

Hospitais de Mato Grosso SEM leitos de UTI (por municipio) que notificaram todas as IRAS no Sistema

Formsus pelo menos 10 meses no ano de 2020

HOSPITAIS POSSUI UTI MUNICIPIO
1 Hospital Valory Day Nao Cuiaba
2 Hospital Ortopédico Nao Cuiaba
3 Hospital Otorrino Nao Cuiaba
4 Memorial Hospital karol Wojtyla Nao Cuiabd
5 Hospital Cristo Redentor Nao Barra do Gargas
6 Hospital das Nag¢oes Nao Primavera do Leste
7 Hospital Evangélico de MT N3o Vila Bela ST
8 Hospital e Matern. Cristo Rei Nao Colider
9 Hospital Matern. Jacarandas Ndo Sinop
10 | Hospital Matern. Laura de Vicuiia Nao Nobres
11 Hospital e Matern. Sdo Benedito Nao Paranatinga
12 | Hospital S3o Jodo Batista Nao Poxoréo
13 Hospital e Matern. Sao Vicente N3o Juara
14 | Hospital Municipal de Juina Nao Juina
15 | Hospital Regional do Araguaia Nao S.F. do Araguaia
16 | Hospital Sdo Geraldo Nao Juina
17 | Hospital Sdo Lucas Ndo Primavera do Leste
18 | Hospital Santa Inés Ndo Colider
19 Hospital MedBarra Nao Barra do Gargas
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