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As Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Salde (IRAS) definem-se como infecgbes adquiridas
durante o processo de cuidado no hospital ou em qualquer unidade de assisténcia a salide que ndo
estavam presentes no paciente no momento de sua admisséo ao local. Atualmente, as IRAS estéo
entre as principais causas de morte e de morbidade em neonatos. Averiguar o perfil
microbiolégico de IRAS que afetaram criancas em UTI (Unidade de Tratamento Intensivo)
neonatal no territorio brasileiro no periodo de 2015 a 2021. Estudo epidemioldgico descritivo,
transversal e quantitativo, desenvolvido a partir de dados secundarios extraidos dos Boletins de
Seguranca do Paciente e Qualidade em Servicos de Salde, realizados pela Anvisa, no periodo
entre 2015 e 2021.Foram notificadas 9.307 IRAS em UTI neonatal no Brasil no periodo de 2015
a 2021, sendo 4.713 infecgBes do tipo Infeccdo Priméria de Corrente Sanguinea Laboratorial
(IPCSL) e 4.594 infecces do tipo Pneumonia Associada a Ventilagdo Mecanica (PAV). Em
relacdo as notificacbes por peso do recém-nascido em UTI neonatal, hA um maior nimero de
casos na categoria de menor peso (menor gue 750g), com meédias das medianas de 8,09 infeccbes
por mil-cateteres por dia, considerando infeccbes IPCSL. Em relacdo ao perfil microbioldgico,
existe uma maior ocorréncia de IRAS via Staphylococcus coagulase negativa, com média
aproximada de 1.907,4 microrganismos isolados durante o periodo de 2015 a 2021. Outro
microrganismo prevalente é a Klebsiella pneumoniae com uma média de 1062,37 culturas
isoladas no mesmo periodo considerado.As notificagdes de IRAS nos hospitais brasileiros sao
necessarias a fim de maior controle de possiveis infeccdes e melhores cuidados com 0s pacientes.
Os resultados do indicador de UTI neonatal podem sugerir que os nimeros de IPCSL estdo
diretamente relacionados a categoria peso ao nascer. Entretanto, as notificagdes de IRAS em UTI
neonatal se mostram abaixo dos indices de UTI adulto e pediétrica, como relatado em relatorios
prévios da Anvisa, 0os quais infere-se que esses numeros sdo0 oriundos de informagdes
incompletas. 1sso € refletido ao analisar o perfil microbiologico das IRAS no Brasil, em que os
dados existentes sd0 encontrados somente a partir de 2015. Mesmo com essas limitagOes,
verificou-se predominio de Staphylococcus coagul ase negativa como agente etioldgico das IRAS
em UTIs neonatais no Brasil no periodo analisado, devido aos mecanismos de transmissdo e
patogenicidade da classe. Nesse sentido, é de suma importéncia estimular a confirmagdo
laboratorial das IRAS na UTI neonatal, uma vez que a identificagdo do perfil microbiol6gico
permite a adequagdo terapéutica, por meio da andlise de perfis de resisténcia a antimicrobianos.
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