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Introducdo: As Infeccbes Relacionadas a Assisténcia a Salde (IRAS) em Neonatologia sdo
causas da morbidade e mortalidade neonatal e estdo relacionadas a multiplos fatores. O controle
destas infeccOes envolve equipe multidisciplinar e a Comissdo de Controle de Infeccéo
Hospitalar (CCIH) sendo fundamental o conhecimento das principais infecgdes com intuito de
toda a equipe de salide contribuir para a diminuicdo deste evento adverso que compromete a
seguranca do paciente. Objetivo: Descrever as Infecgbes Primérias de Corrente Sanguinea
laboratorialmente confirmadas (IPCSL) nos anos de 2017 e 2018 de uma UTI Neonatal,
caracterizando os pacientes com relacdo ao peso, tempo e tipo de dispositivo utilizado, agente
etiol6gico identificado e taxa de mortalidade. Método: Estudo retrospectivo, descritivo, realizado
em uma UTI Neo de nivel terciario de um Hospital Escola, baseado nas fichas de busca ativa de
notificacdo da CCIH seguindo os Critérios de Infeccdo em Neonatologia recomendados pela
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria 2017 (ANVISA). Resultado: Ocorreram 21 casos de
IPCSL na unidade correspondendo a 18,69 das infecgdes notificadas e com taxa de mortalidade
de 25 atribuivel a estainfecgdo. O peso mais acometido foi nafaixa entre 751g a 999g. O Cateter
de Insercéo Periférica foi o dispositivo de maior correlacdo com esta infeccéo e em 75 destas, o
tempo de inser¢do do cateter foi menor ou igua a 10 dias. O agente etiol égico mais frequente foi
o Estafilococos coagulase negativo. Conclusdo: Elevadas taxas de IPCSL na UTI Neonata
impactam qualidade de assisténcia a salde deste servigo, demonstrando a importancia deste
levantamento de dados a fim de identificar as falhas nas medidas preventivas, conhecer o perfil
de sensibilidade do servigo e com isso promover planos de acdes com objetivo de melhorar o
atendimento ao recém-nascido nas unidade de terapiaintensiva.
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