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Os dados analisados neste relatério sao referentes ao periodo de janeiro de 2012 a dezembro de 2023, coletados
e notificados pelas comissdes de controle de infecgdo hospitalar (CCIH). Os dados foram notificados & Anvisa
por meio de formularios eletronicos disponibilizados pela Geréncia de Vigilancia e Monitoramento em Servigos
de Saide - GVIMS.

O Programa Nacional de Prevengdo e Controle de Infecgdes Relacionadas a Assisténcia a Saide - PNPCIRAS
- estabeleceu que fossem reportados os dados de infecgao priméria de corrente sanguinea (IPCS) associada a
cateter venoso central (CVC) e o perfil fenotipico dessas infecgoes, infecgdo do trato urindrio (ITU) associada
a cateter vesical de demora (CVD), pneumonia associada a ventilagdo mecanica (PAV) de todos os hospitais
com leitos de Unidade de Terapia Intensiva UTI (adulto, pedidtrico ou neonatal), além dos dados de infecgoes
de sitio cirdrgico.

Com base nessas notificagoes este documento apresenta os seguintes resultados:

o Infecgdes em UTIs adulto, pedidtricas e neonatais (IPCSL, PAV e ITU).

— Numero de hospitais notificantes por més

— Regularidade do envio das notificagoes

— Percentual de hospitais que realizaram anélises microbiolégicas por mais de 15 dias em todos os
meses de 2023.

— Recomendacao técnica utilizada pelos laboratorios em 2023

— Densidades de incidéncia mensais e anuais

— Prevaléncia de microrganismos isolados pelos laboratoérios por ano.

* Numero de gram-negativos isolados por ano
* Numero de gram__ positivos isolados por ano
+* Numero de candidas isoladas por ano

— Resisténcia aos antimicrobianos por ano (Os graficos incluem apenas os microrganismos testados
no minimo 15 vezes no ano).

% Gram-negativos (ndo fermentadores)
* Gram-negativos (enterobactérias)
* Gram-positivos

e Infecgoes de Sitio cirdrgico - ISC.

— Partos cirtrgicos
— Implantes mamarios
— Artroplastias totais de quadril primérias
— Artroplastias de joelho primarias
+x Numero de hospitais notificantes por més

* Regularidade do envio das notificagoes
x Taxas de infecgdo mensais e anuais

o Dialise
— Numero de servigos notificantes por més
— Regularidade do envio das notificagoes

— Numero mensal de pacientes em hemodidlise
Taxas de infec¢ao de acesso vascular por tipo de acesso

* Cateter temporario
x Cateter permanente
* Fistula
— Taxas de bacteremia associada a tipo de acesso vascular
x Cateter temporario
x Cateter permanente
* Fistula

— Percentuais mensais e anuais de pacientes que receberam vancomicina
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— Servigos com as maiores taxas de infec¢do de acesso vascular em 2023

x Cateter temporario
x Cateter permanente
* Fistula

e Anexo

— Tabela com resultados por ano e tipo de infec¢ao, de 2016 até dezembro de 2023
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Notificacdes de IPCSL em UTI Adulto — Acre.
Janeiro de 2012 a dezembro de 2023.

NuUmero de hospitais que notificaram IPCSL em UTI adulto por més.
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Quantidade de hospitais notificantes segundo nimero de meses notificados por ano.

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

NUmero de hospitais
o N b~ (@]

Numero de hospitais

que notificaram: . De 10 a 12 meses Entre 4 e 9 meses Menos de 4 meses

Aplicacdo do check list de verificacdo das
praticas de insercdo segura em relagcéo
ao total de CVC inseridos

Percentual de hospitais que realizaram analises
microbioldgicas por mais de 15 dias
em todos os meses de 2023
2 000
1 500
1 000
500

. CVCs inseridos

NAO - SIM Check lists aplicados

CVCs inseridos seguindo todas
as recomendacgdes

Densidades de incidéncia mensais (quadrados) e anuais (tracos) de IPCSL.

40
20

e me— ; i : ‘m -m
2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Densidade de incidéncia

Infecgoes Relacionadas a Assisténcia & Saide (IRAS) e 4
resisténcia microbiana (RM) em servicos de satide.
GVIMS-GGTES-DIRE3-Anvisa



Quantidade de isolados Quantidade de isolados

Quantidade de isolados

Prevaléncia de microrganismos causadores de IPCSL em UTlIs adulto.
Acre — 2019 a dezembro de 2023.

Gram-—negativos isolados por ano

15 Microrganismos
Outros
10 Pseudomonas aeruginosa
=== Acinetobacter
. === Klebsiella pneumoniae
Burkholderia cepacia
@ Serratia spp
0
2019 2020 2021 2022 2023
Gram-positivos isolados por ano
@
40 Microrganismos
Staphylococcus coagulase negativa
30
Staphylococcus aureus
\N .
20 === Enterococcus faecalis
=== Enterococcus faecium
10
& ® Enterococcus spp
O l\!,l
2019 2020 2021 2022 2023
Candidas isoladas no periodo
5
4
3
Candida albicans
2 === Candida n&o—albicans
1 o
0
2019 2020 2021 2022 2023

Infecgoes Relacionadas & Assisténcia a Saude (IRAS) e
resisténcia microbiana (RM) em servigos de satde.
GVIMS-GGTES-DIRE3-Anvisa



Percentual de resisténcia
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Resisténcia dos gram—positivos aos antimicrobianos por ano
IPCSL - UTIs Adulto — Acre
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* Microrganismos testados no minimo 15 vezes no ano

Staphylococcus coagulase negativa resistente a vancomicina
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Prevaléncia de microrganismos gram-negativos causadores de IPCSL em UTIs adulto por
ano.

Microrganismos 2019 2020 2021 2022 2023
Klebsiella aerogenes NA NA NA NA 5
Pseudomonas aeruginosa 3 6 4 4 3
Acinetobacter 1 16 5 NA 2
Klebsiella pneumoniae 5 4 5 1 2
Proteus spp NA NA NA NA 1
Enterobacter spp 2 3 1 NA NA
Burkholderia cepacia NA 2 & 1 NA
Outras enterobactérias NA 1 NA NA NA
Stenotrophomonas maltophilia NA 3 2 NA NA
Klebsiella spp NA NA 1 1 NA
Serratia spp NA NA 6 1 NA

Prevaléncia de microrganismos gram-positivos causadores de IPCSL em UTIs adulto por ano.

Microrganismos 2019 2020 2021 2022 2023
Staphylococcus coagulase negativa 7 47 23 5 6
Staphylococcus aureus NA 2 NA NA 3
Enterococcus faecium 1 3 3 1 2
Enterococcus faecalis NA 1 3 3 2
Enterococcus spp NA 2 1 NA 2

Prevaléncia de candidas causadoras de IPCSL em UTIs adulto por ano.

Microrganismos 2019 2020 2021 2023
Candida néo-albicans 2 5 1 1
Candida albicans 1 1 NA NA

Resisténcia aos antimicrobianos de microrganismos gram-negativos causadores de IPCSL em
UTIs adulto em 2023.

Microrganismos Testados  Resistentes % Resisténcia
Pseudomonas aeruginosa resistente a ceftolozana/tazobactam 1 1 100
Pseudomonas aeruginosa resistente a carbapenémicos 3 2 67
Klebsiella aerogenes resistente a cefalosporina 5) 3 60
Klebsiella pneumoniae resistente a carbapenémicos 2 1 50
Klebsiella pneumoniae resistente a cefalosporina 2 1 50
Acinetobacter resistente a carbapenémicos 2 0 0
Klebsiella aerogenes resistente a carbapenémicos 5) 0 0
Klebsiella aerogenes resistente a ceftazidima/avibactam 5 0 0
Klebsiella aerogenes resistente a polimixina 5 0 0
Klebsiella pneumoniae resistente a ceftazidima/avibactam 1 0 0
Proteus spp resistente a carbapenémicos 1 0 0
Proteus spp resistente a cefalosporina 1 0 0
Infecgoes Relacionadas & Assisténcia a Saude (IRAS) e 7
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Resisténcia aos antimicrobianos de microrganismos gram-positivos causadores de IPCSL em
UTIs adulto em 2023.

Microrganismos Testados  Resistentes % Resisténcia
Enterococcus spp resistente a vancomicina 2 2 100
Enterococcus faecalis resistente a vancomicina 2 0 0
Enterococcus faecium resistente a vancomicina 2 0 0
Staphylococcus coagulase negativa resistente a vancomicina 4 0 0
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Notificacdes de IPCSL em UTI Pediatrica — Acre.
Janeiro de 2012 a dezembro de 2023.

.% Numero de hospitais que notificaram IPCSL em UTI pediatrica por més.
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Prevaléncia de microrganismos causadores de IPCSL em UTlIs pediatricas.
Acre — 2019 a dezembro de 2023.
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Prevaléncia de microrganismos gram-negativos causadores de IPCSL em UTIs pediatricas
por ano.

Microrganismos 2019 2020 2021 2022 2023
Klebsiella pneumoniae NA NA NA NA 1
Acinetobacter 1 2 NA 1 NA
Pseudomonas aeruginosa NA 1 NA NA NA
Enterobacter spp NA NA 1 NA NA
Klebsiella spp NA NA NA 1 NA

Prevaléncia de microrganismos gram-positivos causadores de IPCSL em UTIs pediatricas por
ano.

Microrganismos 2019 2020 2021 2022 2023

Staphylococcus coagulase negativa 3 8 2 1 10

Resisténcia aos antimicrobianos de microrganismos gram-negativos causadores de IPCSL em
UTIs pediatricas em 2023.

Microrganismos Testados  Resistentes % Resisténcia
Klebsiella pneumoniae resistente a carbapenémicos 1 1 100
Klebsiella pneumoniae resistente a cefalosporina 1 1 100

Resisténcia aos antimicrobianos de microrganismos gram-positivos causadores de IPCSL em
UTIs pediatricas em 2023.

Microrganismos Testados  Resistentes % Resisténcia
Staphylococcus coagulase negativa resistente a oxacilina 10 10 100
Staphylococcus coagulase negativa resistente a vancomicina 10 10 100
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Notificacdes de IPCSL em UTIs neonatais — Acre.
Janeiro de 2012 a dezembro de 2023.

Numero de hospitais que notificaram IPCSL em UTI neonatal por més.
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Prevaléncia de microrganismos causadores de IPCSL em UTIs neonatais.
Acre — 2019 a dezembro de 2023.
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Prevaléncia de microrganismos gram-negativos causadores de IPCSL em UTIs neonatais por

ano.
Microrganismos 2019 2020 2021 2022 2023
Klebsiella pneumoniae 3 1 1 3 1
Klebsiella spp NA NA 1 NA 1
Pseudomonas aeruginosa 1 NA NA NA NA
Enterobacter spp NA NA 1 NA NA
Burkholderia cepacia NA NA NA 1 NA

Prevaléncia de microrganismos gram-positivos causadores de IPCSL em UTIs neonatais por

ano.
Microrganismos 2019 2020 2021 2022 2023
Staphylococcus coagulase negativa 1 3 5 1 4
Enterococcus faecalis NA 1 NA NA NA
Staphylococcus aureus NA NA NA 1 NA

Prevaléncia de candidas causadoras de IPCSL em UTIs neonatais por ano.

Microrganismos 2020

2021

2022

Candida nao-albicans 1

1

1

Resisténcia aos antimicrobianos de microrganismos gram-negativos causadores de IPCSL em

UTIs neonatais em 2023.

Microrganismos Testados  Resistentes % Resisténcia
Klebsiella pneumoniae resistente a cefalosporina 1 1 100
Klebsiella spp resistente a cefalosporina 1 1 100
Klebsiella spp resistente a ceftazidima/avibactam 1 1 100
Klebsiella pneumoniae resistente a carbapenémicos 1 0 0
Klebsiella pneumoniae resistente a ceftazidima/avibactam 1 0 0
Klebsiella spp resistente a carbapenémicos 1 0 0

Resisténcia aos antimicrobianos de microrganismos gram-positivos causadores de IPCSL em

UTIs neonatais em 2023.
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Notificacdes de PAV em UTI Adulto — Acre.
Janeiro de 2012 a dezembro de 2023.

NuUmero de hospitais que notificaram PAV em UTI adulto por més.

Hospltals com UTI adulto cadastrados* em 2023 4.
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Notificacdes de PAV em UTlIs pediatricas — Acre.
Janeiro de 2012 a dezembro de 2023.

Numero de hospitais que notificaram PAV em UTI pediatrica por més.

Hospitais com UTI pediatrica cadastrados* ém 2023 = 2.
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Notificacdes de PAV em UTIs neonatais — Acre.
Janeiro de 2012 a dezembro de 2023.

Numero de hospitais que notificaram PAV em UTI neonatal por més.
: Hospitais com UTI neonatal cadastrados* em 2023 = 3. : :
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Notificacdes de ITU em UTI Adulto — Acre.
Janeiro de 2012 a dezembro de 2023.

Numero de hospitais que notificaram ITU em UTI adulto por més.

: Hospltals com UTI adulto cadastrados* em 2023 4.
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Prevaléncia de microrganismos causadores de ITU em UTlIs adulto.
Acre — 2019 a dezembro de 2023.

Gram-—negativos isolados por ano
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Prevaléncia de microrganismos gram-negativos causadores de ITU em UTIs adulto por ano.

Microrganismos 2019 2020 2021 2022 2023
Acinetobacter 2 5 2 NA 5
Klebsiella pneumoniae 4 4 3 2 5
Escherichia coli 1 NA NA 1 1
Pseudomonas aeruginosa 14 5 1 1 1
Enterobacter spp 1 3 NA NA NA
Serratia spp NA 3 NA 1 NA

Prevaléncia de microrganismos gram-positivos causadores de ITU em UTIs adulto por ano.

Microrganismos 2019 2020 2021
Enterococcus faecium NA 2 2
Enterococcus spp 3 NA NA

Resisténcia aos antimicrobianos de microrganismos gram-negativos causadores de ITU em

UTIs adulto em 2023.

Microrganismos Testados  Resistentes % Resisténcia
Escherichia coli resistente a carbapenémicos 1 1 100
Escherichia coli resistente a cefalosporina 1 1 100
Escherichia coli resistente a ceftazidima/avibactam 1 1 100
Klebsiella pneumoniae resistente a cefalosporina 5 5 100
Pseudomonas aeruginosa resistente a carbapenémicos 1 1 100
Acinetobacter resistente a carbapenémicos 5 4 80
Acinetobacter resistente a polimixina 5 3 60
Klebsiella pneumoniae resistente a carbapenémicos 5 3 60
Klebsiella pneumoniae resistente a ceftazidima/avibactam 4 2 50

Resisténcia aos antimicrobianos de microrganismos gram-positivos causadores de ITU em

UTIs adulto em 2023.

Microrganismos  Testados

*

Resistentes

% Resisténcia

Infecgoes Relacionadas & Assisténcia a Saude (IRAS) e
resisténcia microbiana (RM) em servigos de satde.
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Numero de hospitais

Numero de hospitais

Densidade de incidéncia

1

0

25 .
20 |
15

10 :

Notificacdes de ITU em UTIs pediatricas — Acre.
Janeiro de 2012 a dezembro de 2023.

Numero de hospitais que notificaram ITU em UTI pediatrica por més.

Haspitais com UTI pediatrica cadastrados* em 2023 =2.

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

* Segundo lista enviada a Anvisa pela CECIH

Quantidade de hospitais notificantes segundo nimero de meses notificados por ano.

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Numero de hospitais
gue notificaram:

Densidades de incidéncia mensais (quadrados) e anuais (tragos) de ITU.

O:
2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

. De 10 a 12 meses Entre 4 e 9 meses Menos de 4 meses

Infecgoes Relacionadas a Assisténcia & Saide (IRAS) e
resisténcia microbiana (RM) em servicos de satide.
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Prevaléncia de microrganismos causadores de ITU em UTlIs pediatricas.
Acre — 2019 a dezembro de 2023.

Gram-—negativos isolados por ano
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Prevaléncia de microrganismos gram-negativos causadores de ITU em UTIs pediatricas por
ano.

Microrganismos 2019 2020 2022
Klebsiella pneumoniae NA 1 1
Escherichia coli 1 NA NA
Pseudomonas aeruginosa 2 NA NA

Prevaléncia de microrganismos gram-positivos causadores de ITU em UTIs pediatricas por
ano.

Microrganismos 2023

Enterococcus spp 5

Resisténcia aos antimicrobianos de microrganismos gram-negativos causadores de ITU em
UTIs pediatricas em 2023.

Microrganismos  Testados Resistentes % Resisténcia
*

Resisténcia aos antimicrobianos de microrganismos gram-positivos causadores de ITU em
UTIs pediatricas em 2023.

Microrganismos Testados  Resistentes % Resisténcia

Enterococcus spp resistente a vancomicina 5 0 0

Infecgoes Relacionadas & Assisténcia a Saude (IRAS) e
resisténcia microbiana (RM) em servigos de satde.
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Numero de hospitais

Numero de hospitais

Taxa de infeccdo

10

Notificacdes de ISC em partos cesarianos — Acre.
Janeiro de 2012 a dezembro de 2023.

Numero de hospitais que notificaram ISC em partos cesarianos por més.

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

* Segundo lista enviada a Anvisa pela CECIH

Quantidade de hospitais notificantes segundo nimero de meses notificados por ano.

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Numero de hospitais

que notificaram: . De 10 a 12 meses Entre 4 e 9 meses Menos de 4 meses

Taxas mensais (quadrados) e anuais (tracos) de ISC em partos cesarianos.

: u "
R e T e
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2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Infecgoes Relacionadas a Assisténcia & Saide (IRAS) e
resisténcia microbiana (RM) em servicos de satide.
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NUmero de hospitais

Numero de hospitais

Taxa de infeccao

100

50

Notificacdes de ISC em implantes mamarios — Acre.
Janeiro de 2014 a dezembro de 2023.

Numero de hospitais que notificaram ISC em implantes mamarios por més.

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Quantidade de hospitais notificantes segundo nimero de meses notificados por ano.

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Numero de hospitais

que notificaram: . De 10 a 12 meses Entre 4 e 9 meses Menos de 4 meses

Taxas mensais (quadrados) e anuais (tracos) de ISC em implantes mamarios.

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Infecgoes Relacionadas a Assisténcia & Saide (IRAS) e
resisténcia microbiana (RM) em servicos de satide.
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Numero de hospitais

NUmero de hospitais

Taxa de infeccao

o

o

o

Notificacdes de ISC em artroplastias totais de quadril primarias
Acre.

Janeiro de 201 a dezembro de 2023.

Numero de hospitais que notificaram ISC em artroplastias totais de quadril primarias
por més.

2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Quantidade de hospitais notificantes segundo nimero de meses notificados por ano.

2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

NuUmero de hospitais

que notificaram: . De 10 a 12 meses Entre 4 e 9 meses Menos de 4 meses

Taxas mensais (quadrados) e anuais (tracos) de ISC em artroplastias totais de quadril
primarias.

2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Infecgoes Relacionadas a Assisténcia & Saide (IRAS) e
resisténcia microbiana (RM) em servicos de satide.
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NUmero de hospitais

NUmero de hospitais

Taxa de infeccao

Notificacdes de ISC em artroplastias de joelho primarias
Acre.

Janeiro de 2017 a dezembro de 2023.

Numero de hospitais que notificaram ISC em artroplastias de joelho primarias por més.

0
O N N N N N N
2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
Quantidade de hospitais notificantes segundo nimero de meses notificados por ano.
2
0
2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
Numero_ de hOSPItaIS . De 10 a 12 meses Entre 4 e 9 meses Menos de 4 meses
gue notificaram:
Taxas mensais (quadrados) e anuais (tracos) de ISC em artroplastias de
joelho primarias.
0 : :
0
0
0
0 A : -

2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Infecgoes Relacionadas a Assisténcia & Saide (IRAS) e
resisténcia microbiana (RM) em servicos de satide.
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Numero de hospitais

NuUmero de hospitais

Taxa de infeccao

1

1

0

30

20

10

Notificacdes de revasculariza¢cdes do miocardio — Acre.
Janeiro de 2018 a dezembro de 2023.

Numero de hospitais que notificaram revasculariza¢cdes do miocardio por més.

2018 2019 2020 2021 2022 2023

Quantidade de hospitais notificantes segundo nimero de meses notificados por ano.

2018 2019 2020 2021 2022 2023

NUmero de hospitais

que notificaram: . De 10 a 12 meses Menos de 4 meses

Taxas mensais (quadrados) e anuais (tracos) de infec¢do de 6rgdo/cavidade pos
revascularizacdo do miocérdio.
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2018 2019 2020 2021 2022 2023

Infecgoes Relacionadas a Assisténcia & Saide (IRAS) e
resisténcia microbiana (RM) em servigos de satde.
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Numero de hospitais

NUmero de hospitais

Taxa de infeccao

Notificacdes de infeccbes de érgao/cavidade pos cirurgia de derivacdes
internas neuroldgicas (exceto DVE / DLE) — Acre.
Janeiro de 2018 a dezembro de 2023.

Numero de hospitais que notificaram infeccdes de érgao/cavidade pos cirurgia de
derivacdes internas neuroldgicas (exceto DVE / DLE) por més.
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2018 2019 2020 2021 2022 2023
Quantidade de hospitais notificantes segundo nimero de meses notificados por ano.
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2018 2019 2020 2021 2022 2023
Numero_ _de hosp|tals . De 10 a 12 meses Entre 4 e 9 meses Menos de 4 meses
gue notificaram:
Taxas mensais (quadrados) e anuais (tragcos) de infeccGes de 6rgdo/cavidade pés
cirurgia de derivag@es internas neuroldgicas (exceto DVE / DLE).
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2018 2019 2020 2021 2022 2023

Infecgoes Relacionadas a Assisténcia & Saide (IRAS) e
resisténcia microbiana (RM) em servicos de satide.
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Notificacdes de Dialise — Acre.
Janeiro de 2018 a dezembro de 2023.

Numero* de servigos de dialise que notificaram por més.

(72} : : : :

6 : . R : :
_Sﬂ : Servigos de dialise cadastrados* em 2023 = 5.
5 : : : 5 : : :
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* Segundo lista enviada a Anvisa pela CECIH
Quantidade de servicos notificantes segundo nimero de meses notificados por ano.
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-més

Taxa de IAV x 100 pac

-més

Taxa de bacteremia x 100 pac

% de pacientes

Notificacbes de dialise — Acre.
Janeiro de 2018 a dezembro de 2023.

Taxas* de infeccdo de acesso vascular por tipo de acesso

60
40

20

2018 2020 2022 2024

= Cateter temporario === Cateter permanente ™= Fistula arteriovenosa

*Por 100 pacientes—mes

Taxas de bacteremia associada a tipo de acesso vascular
16

12

2018 2020 2022 2024

== Cateter temporario === Cateter permanente === Fistula arteriovenosa

*Por 100 pacientes—més

Percentuais mensais (quadrados) e anuais (tragcos) de pacientes que
receberam vancomicina.
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Infecgoes Relacionadas a Assisténcia & Saide (IRAS) e
resisténcia microbiana (RM) em servigos de satde.
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Anexo

Numero de hospitais notificantes e densidades de incidéncia das IRAS por unidade hospitalar
e Ano. Acre, 2016 a 2023.

2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
Un. Hospitalar NH DI NH DI NH DI NH DI NH DI NH DI NH DI NH DI
IPCSL
UTI Adulto 3 4.8 3 3,0 4 4.5 4 4,1 4 11,3 5 4,8 5 1,9 4 1,9
UTI Pediétrica 1 0,0 1 06 1 0,0 1 1,7 1 5,7 1 1,6 2 09 2 1,0
UTI Neonatal 2 2,2 2 1,5 3 04 4 15 3 1,8 3 34 4 1,7 3 1,6
PAV
UTI Adulto 3 20,6 3 34,7 4 423 4 37,55 4 40,6 4 251 5 20,0 4 16,6
UTI Pediatrica 1 5,1 1 48 1 78 1 6,1 1 74 1 5,0 2 51 1 64
UTI Neonatal 2 0,9 2 26 2 1,3 4 85 3 10,2 3 28 4 24 3 6,2
ITU
UTI Adulto 3 4,7 3 6,0 4 5]1 4 6,0 4 6,6 4 1,7 5 1,2 4 1,1
UTI Pediétrica 1 0,0 1 1,1 1 0,0 1 23 1 36 1 0,0 2 0,6 2 0,7
ISC Cesariana
Centro Cirtirgico 1 1,1 10,9 4 1,3 31,0 6 06 6 1,2 706 10 1,3
ISC Prot. Mamaéria
0o — 0o — 1 0,0 1 0,0 1 0,0 2 70 4 0,0 3 0,6
ISC Art. Quadril
0o — 0o — 1 0,0 1 0,0 1 0,0 2 0,0 2 0,0 2 0,0
ISC Art. Joelho
0o — 0o — 1 0,0 1 0,0 1 — 1 0,0 2 0,0 1 0,0
Revasc. Miocardio
0o — 0o — 100 1 28 1 14 1 29 2 00 1 48
Deriv. Neurolégicas
0o — 0o — 0o — 0o — 2 45 2 0,0 4 0,0 4 0,0
Dialise - IAV
Temporario 0 0 4 239 2 239 4 23,1 4 22,0 5 20,0 4 16,8
Permanente 0o — 0o — 4 18,2 2 75 4 7,8 4 5,4 5) 8,0 4 14,0
Fistula 0o — 0o — 4 09 2 1,3 4 20 4 24 5 2,0 4 1,5
Didlise - Bacteremia
Temporéario 0 — 0 — 4 1,1 2 3,1 4 3,4 4 3,0 5 1,4 4 3,8
Permanente 0o — 0o — 4 4,1 2 1,2 4 0,2 4 1,3 5 0,8 4 0,0
Fistula O 0o — 4 00 2 02 4 0,1 4 00 5 0,2 4 0,1
Diélise
% Vacomicina 0o — 0o — 4 36,2 2 46,6 4 35,7 4 28,9 5 26,9 4 275
Obs:
NH = Numero de Hospitais Notificantes
DI = Densidade de Incidéncia
Infecgoes Relacionadas & Assisténcia a Saude (IRAS) e 32
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