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Reunido N2 19 — REUNIAO ORDINARIA DA CCIRAS/NUVE

DATA: 08/05/2026
LOCAL: Sala de Aula 3
HORARIO: 10:00 HORAS
PARTICIPANTES:

ATA DE REUNIAO

NOME

CARGO

Dra. Cristina Hueb Barata

Chefe da Unidade de Vigilincia em Saude

Luciana Paiva

Chefe do Setor de Gestdo da Qualidade

Dr. Fernando de Freitas Neves

Representante da GAS

Dr. Giovani Luiz de Santi

Representante da GEP

Ana Claudia de Moraes Faquim

Chefe da Divisao de Enfermagem

Dr. Murilo Anténio Rocha

Chefe da Divisdo Médica

Marisley Francisco

Chefe da DADT

Raquel Bessa Ribeiro Rosalino

Chefe da Unidade de Gestdo da Qualidade e Seguranca
do Paciente

Josiane Garcia

Enfermeira da Unidade de Vigilincia em Saude

Viviane Almeida Cobo

Chefe da Unidade Multiprofissional

Tatiana da Silva Campos

Chefe da UACAP

Rhaissa Fernandes Batista

Farmacéutica da Unidade de Vigildncia em Satide

Enzo Cardoso de Vasconcelos

Residente de Infectologia

Raissa da Silva Brito de Paula

Assistente Administrativo da Unidade de Vigilincia em
Satide

PAUTA E PONTOS DE DELIBERACAO:

ABERTURA E PAUTAS:

- Apresentacao das 1n01denc1as de IRAS e taxa de uso de dispositivos de janeiro e fevereiro/2026
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- Consumo de antibioticos

- Notificagdes NUVE janeiro e fevereiro/2026

- MDR

- Novos casos de KPC e VRE

- Programa Nacional de Prevengdo ¢ Controle das Infecgdes Relacionadas a Assisténcia a Saude

DESENVOLVIMENTO:

Apresentagdo das incidéncias de IRAS e taxa de uso de dispositivos de janeiro
fevereiro/2026

Dra. Cristina inicia a reunido informando as densidades ¢ as taxas de utilizag@o de dispositivos:

Densidades de IRAs nas UTIs Adulto
Janeiro de 2026
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PN-Preumaonia associada a Ventilagae Mecdnica
IPCS — Infecedo Primaria da Comrente Sanguinea associada a Cateter Venose Central
ITU = Infecgdo Urindria associada a Cateler Vesical de Demora

Taxa de Utilizagdo de Dispositivos Invasivos
Janeiro de 2026
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VM Ventilagdo Mecanica
CWC Catater Venoso Cantral
CWD Cateter Vesical de Demora
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Taxa de Utilizagdo de Dispositivos Invasivos
Janeiro de 2026
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VM Ventilagdo Mecénica
CVC Cateter Venoso Central
CVD Cateter Vesical de Demora

Densidades de lras em UTI Neo e Pediatrica
Janeiro de 2026
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Taxa de Utilizagao de Dispositives Invasivos
laneiro de 2026
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Densidade de IRAS nas UTls Adulto
Fevereirode 2026
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Dra. Cristina informa que a UTI 2 continua sendo um ponto critico no hospital, alerta sobre o alto
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prescricdo diaria da manutengdo ou retirada do dispositivo.

Informa que term sido trabalhado o uso dos bundles tanto nas inser¢do como manutengao da VM,
pois devida a falta de sistema fechado e filtro, podera aumentar os indices de PAV.

Declara que na UTI Neo/Ped o PICC é uma grande problema. Nota-se que na UTI Pediétrica o
CVC ¢é mais evidente.

Dra. Cristina relata que a UTI 3 tem um perfil parecido com a UTI 2, porém com menos problemas
¢ uma adesdo maior aos bundles, o que tem contribuido para reduzir as IRAS relacionadas ao uso
de dispositivos.

Conclui que ndo ha como se falar em melhoria das unidades quando nao ha estabilidade por no
minimo seis meses com o decréscimo das infecgdes.

Monitoramento de higienizacio das méos

Dra. Cristina fala sobre a Campanha de Higienizagdo das M3os que aconteceu no dia 05/05 na arca
de convivéncia do HC e destaca a baixa adesdo da comunidade institucional. E a auséncia de
participagio dos profissionais médicos ¢ recorrente mesmo sabendo da baixa adesdo dessa classe

aos cinco momentos da higieniza¢do das méos.

Monitoramento higiene das maos

HGIEME DAS MEDS T SEMESTRE 2006

Unidade Laewrire Feararer
Cport. Ay - it Acles L 3
HEMOCINALICA =3 W 00
LT ADLITO 2 = " 7200
FRONTO SOOCRRE INFANTR, F H 5800 20 £ 16000
CrivncA CRRcIcA
}anelro BUDCD CIRLIRGHCD b 34 TR 22 el TEO
2% CIECOLOGIA £ ORSTETHICIA ] 17 B0 20 1 oo
T AL 20 14 ETas
Lo £ 1 R0
CRTOFEOUA § TIRAUMATELOGU r a0 0500 22 2 10000
Fevereiro HEURELOGIA 24 " 10600
85,8% y LITH CORCNARIANA 0 w 00
o g T MBS L 124 aa
Totad 1 “ 00% 354 304 85850

Pontua que ainda ha sctores que ndo aderiram o monitoramento de higienizagao das maos.
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prescricdo diaria da manutengdo ou retirada do dispositivo.

Informa que term sido trabalhado o uso dos bundles tanto nas inser¢do como manutengao da VM,
pois devida a falta de sistema fechado e filtro, podera aumentar os indices de PAV.

Declara que na UTI Neo/Ped o PICC é uma grande problema. Nota-se que na UTI Pediatrica o
CVC ¢ mais evidente.

Dra. Cristina relata que a UTI 3 tem um perfil parecido com a UTI 2, porém com menos problemas
¢ uma adesdo maior aos bundles, o que tem contribuido para reduzir as IRAS relacionadas ao uso
de dispositivos.

Conclui que ndo ha como se falar em melhoria das unidades quando nao ha estabilidade por no
minimo seis meses com o decréscimo das infecgdes.

Monitoramento de higienizacio das maos

Dra. Cristina fala sobre a Campanha de Higienizagdo das M3os que aconteceu no dia 05/05 na arca
de convivéncia do HC e destaca a baixa adesdo da comunidade institucional. E a auséncia de
participagdo dos profissionais médicos ¢ recorrente mesmo sabendo da baixa adesdo dessa classe

aos cinco momentos da higieniza¢do das méos.

Monitoramento higiene das maos
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Pontua que ainda ha setores que ndo aderiram o monitoramento de higieniza¢ao das maos.



08/06/2026, 11:47 SEI/SEDE - 61039568 - Ata - SEI

82%

» Adesao a Higienizacao das Maos

Dra. Cristina lembra que a meta ¢ de 95% ¢ que ainda falta muito para atingi-la.

Consumo de antibioticos

Dra. Cristina apresenta o consumo de antibioticos nas UTIs Adulta ¢ no PS Adulto em janeiro ¢
fevereiro/2026:

Consumo de Antibidticos nas UTIS Adultas em Janeiro e
Fevereiro de 2026
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Consumo de Antibiéticos no PS Adulto em Janeiro e
Fevereiro de 2026
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Dra. Cristina avalia que ha um alto uso de antibiodticos, devida as caracteristicas dos pacientes do
HC-UFTM. No PS os pacientes vém de outros locais, ja em uso o que aumenta 0 consumo.

MDR

BACTERIAS MULTIDROGAS RESISTENTES - MDR

+ Alta incidéncia de Bactérias MDR (colonizagdo e infecgao)
- UTl adultas tipo 3 e 2
— UTI Neonatal/Pediatrica
— UTI Coronaria
— Clinica Cirargica: Ortopedia e Geral
~ Unidade de Cuidados Intermedidrios- UCIN

* Impacto: aumento dos numeros dos indicadores de IRAS, aumento de
mortalidade, tempo de internagao e custos

» Necessidade de intervencao estruturada

Dra. Cristina avalia que ha uma alta incidéncia de bactérias MDR (colonizagdo ¢ infecgdo) no HC-
UFTM. Relata que o impacto € no aumento dos numeros dos indicadores de IRAS, aumento de
mortalidade, tempo de internagdo e custos.

Apresenta os novos casos de KPC ¢ VRE:
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CASOS NOVOS DE KPC E VRE (COLONIZACIN\G E INFECC;EO)
* Janeiro/2026: 2 casos
+ Fevereiro/2026: || casos
* Marcol/2026: 44 cascs

DADOS NO DIA 30/3/2026

« UTI NEQI/PED — 18 casos 4, (principal foco)

+ UTI 2 — 6 casos

* UTI GERAL ~ 6 casos

+ UCIN — 3 casos

* ORTOP - 1 casos

* Outras (NEURO, CM, UTI CORQ, C.CIRURGICA, EXTERNO) —+ | caso cada

Atualmente (14/04/2026) |8 adultos e |2 pediatricos
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A UTI Neonatal foi o principal foco. Explica que ndo ha espago para isolamento individualizado,
que esta sendo feito o coorte e a separacdo da equipe que cuida desses pacientes.

Lembra da introdugdo do uso da biguanidade com quartendrio de amonia para ajudar na limpeza
residual.
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Indicadores Gerais

Total de notificagtes KPC: 47
Total de notificagées VRE: 33

Notificagdes semanais de KPC e VRE

Numero de notificagdes

Dra. Cristina orienta sobre as estratégias existente para minimizar o impacto da disseminacdo de
MDR.

ESTRATEGIAS PARA MINIMIZAR O IMPACTO DA
DISSEMINACAO DE MDR

* - Reduzir a taxa de MDR em todas as unidades

» - Melhorar adesio a higienizacao das maos

e - Otimizar uso de antimicrobianos — menos terapia empirica
« - Reduzir infecgoes relacionadas a assisténcia a Saude - IRAS
» - Higienizagao das maos

» - Stewardship antimicrobiano

* - [solamento e precaugoes

* - Bundles assistenciais

* - Limpeza ambiental

Tatiana fala que a rotina da microbiologia triplicou com a vigilancia por swab anal de KPC ¢ VRE.

Programa Nacional de Preven¢io e Controle das Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a
Saude

Dra. Cristina informa que o0 HC-UFTM entrou no Programa Nacional de Prevengao ¢ Controle das
Infecgdes Relacionadas a Assisténcia a Saude em que a ANVISA realiza visitas com o intuito de
avaliar o que o HC possui de infec¢do.
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Projeto de Implantagdo do Programa Nacional de Avaliagao da
Prevaléncia Pontual das Infecgoes Relacionadas a Assisténcia a Saude -
Fase 2 (Projeto PP-IRAS)

= Serao avaliadas em um punico dia as infecgdes relacionadas a ventilagdo mecanica, cateter
vesical, cateter venoso central e sitio cirdrgico, além da adesao a bundles (pacotes de medidas).
+ O projeto PP-IRAS é uma ferramenta crucial para a tomada de decisao baseada em evidéncias,

visando a redugao de custos hospitalares, tempo de internagao e, principalmente, a mortalidade
associada a essas infecgoes.

= Visita dos profissionais da Anvisa e dos especialistas do projeto ao hospital: agendada para
os dias 25 e 26 de junho.
« Cronograma das atividades:

« 25dejunho 9h30- 11h: Reunido com a Superintendéncia, SCIRAS, CECIRAS e demais
geréncias e chefias

11h - 12h: Visita s unidades selecionadas
13h30 - 17h: Treinamento da equipe da CCIH

« 26de junho
8h30 - 12h: Coleta de dados

Destaca que ¢ fundamental o monitoramento das equipes para reforgar os treinamentos ¢ ter uma
maior adesdo.

Notificacdes NUVE

Dra. Cristina apresenta as doengas de notificagdo compulséria de janeiro e fevereiro/2026 e pontua
que predominou o acidente de trabalho grave e violéncia sexual ¢ tentativa de autoexterminio:

NOTIFICAGOES COMPULSORIAS JANEIRO E FEVEREIRO
2026
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Fala da participagdo no IDEATHON ¢ a GEP convida a todos para participarem.
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CONCLUSOES E DELIBERACOES:

e Apresentacdo das densidades de IRAS de janeiro e fevereiro/2026;

e Apresentagio das taxas de utilizagdo de dispositivos invasivos nas UTI’s Adulto e na UTI
Neo-Pediatrica de janciro ¢ fevereiro/2026;

e Apresentacio do monitoramento de higiene das maos de janeiro e fevereiro/2026;

e Apresentacdo do Consumo de antibidtico nas unidades criticas ¢ PSA;

e Apresentacdo da alta incidéncia de bactérias MDR;

e Apresentagdo dos novos casos de KPC ¢ VRE;

e Apresentagio do Programa Nacional de Prevengdo ¢ Controle das Infecgdes Relacionadas a
Assisténcia a Saude;

e Apresentacdo das notificagdes do NUVE de janeiro e fevereiro/2026.

Nada mais tendo a acrescentar, apresentamos nossa concorddncia com os termos da presente ata.

e|' Documento assinado eletronicamente por Raissa da Silva Brito de Paula, Assistente Administrativo,
ﬁ em 19/05/2026, as 15:42, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no art. 62, caput, do

‘V‘ assinatura
i elerronica  § Decreto n2 8.539, de 8 de outubro de 2015.

Documento assinado eletronicamente por Cristina da Cunha Hueb Barata de Oliveira, Chefe de
{ A Eﬂ- Unidade, em 21/05/2026, as 10:56, conforme hordério oficial de Brasilia, com fundamento no art. 62,
eletrénica caput, do Decreto n? 8.539, de 8 de outubro de 2015.

' e|i Documento assinado eletronicamente por Josiane Garcia, Enfermeiro(a), em 21/05/2026, as 11:07,
b B conforme horério oficial de Brasilia, com fundamento no art. 62, caput, do Decreto n? 8.539, de 8 de

assinatura

eletrénica outubro de 2015.

Documento assinado eletronicamente por Luciana Paiva, Chefe de Setor, em 25/05/2026, as 09:38,
conforme horério oficial de Brasilia, com fundamento no art. 62, caput, do Decreto n2 8.539, de 8 de
outubro de 2015.

::ssma!ura tj
eletrdnica

k EI] Documento assinado eletronicamente por Rhaissa Fernandes Batista, Farmacéutico(a), em
| . d 25/05/2026, as 13:25, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no art. 62, caput, do
% eletronica Decreto n? 8.539, de 8 de outubro de 2015.

P

as;mzlum @
eletrdnica

Documento assinado eletronicamente por Enzo Cardoso de Vasconcelos, Residente, em 25/05/2026,
as 14:23, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no art. 62, caput, do Decreto n?

8.539, de 8 de outubro de 2015.

e Documento assinado eletronicamente por Luiz Antonio Pertili Rodrigues de Resende, Gerente, em
i s ok @ 25/05/2026, as 15:09, conforme hordrio oficial de Brasilia, com fundamento no art. 62, caput, do

eletrénica Decreto n? 8.539, de 8 de outubro de 2015.
i eli Documento assinado eletronicamente por Giovani Luiz de Santi, Chefe de Setor, em 26/05/2026, as
LLj 09:44, conforme hordario oficial de Brasilia, com fundamento no art. 62, caput, do Decreto n? 8.539,

| assinatura

eletronica  § de 8 de outubro de 2015.

P ——e

; e|] Documento assinado eletronicamente por Murilo Antonio Rocha, Chefe de Divisdo, em 26/05/2026,
il ﬂ 3s 10:22, conforme horério oficial de Brasilia, com fundamento no art. 62, caput, do Decreto n?
| eletrbnica 8.539, de 8 de outubro de 2015. e

T —

assinalum ﬁ
- eletrénica

Documento assinado eletronicamente por Raquel Bessa Ribeiro Rosalino, Chefe de Unidade, em
26/05/2026, as 11:31, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no art. 62, caput, do
Decreto n2 8.539, de 8 de outubro de 2015.




08/06/2026, 11:48

Sﬂ’ tj

| assinatura
| eletrdnica

SEV/SEDE - 61039568 - Ata - SEI

Documento assinado eletronicamente por Tatiana da Silva Campos, Chefe de Unidade, em
26/05/2026, as 11:34, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no art. 62, caput, do
Decreto n? 8.539, de 8 de outubro de 2015.

S Ty

' seil o

assinatura
| eletrdnica

Documento assinado eletronicamente por Fernando de Freitas Neves, Chefe de Divisdo, em
01/06/2026, as 07:52, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no art. 69, caput, do
Decreto n® 8.539, de 8 de outubro de 2015.

S T

Eli 2

assimlum

| eletrénica

Documento assinado eletronicamente por Ana Claudia de Moraes Faquim, Chefe de Divisdo, em
02/06/2026, as 11:55, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no art. 62, caput, do
Decreto n2 8.539, de 8 de outubro de 2015.

e ——

seil o

assinatura
eletrbnica

Documento assinado eletronicamente por Viviane de Almeida Cobo, Chefe de Unidade, em
03/06/2026, as 10:13, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no art. 62, caput, do
Decreto n? 8.539, de 8 de outubro de 2015.

T ——

'sell o

. assinatura

Documento assinado eletronicamente por Marisley Francisco, Chefe de Divisdo, em 03/06/2026, as
14:24, conforme horério oficial de Brasilia, com fundamento no art. 62, caput, do Decreto n? 8.539,

. eletrénica

de 8 de outubro de 2015.

A autenticidade deste documento pode ser conferida no site

https://sei.ebserh.gov.br/sei/controlador_externo.php?

F& acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0, informando o cédigo verificador 61039568 e
| 0 codigo CRC 562A0033.

Referéncia: Processo n2 23521.006451/2021-18 SEI n? 61039568

A - ,A
0s/ o 7 ) A
ﬂ){h(‘\”‘ f""‘“‘ v COA YYUMN

e vidwon o aminatune MG wEO- dv
AMB A howo Pablo Rodusquen de Ry

s,
]
Yo =2 A - .U
O MO ku‘ru-._,r\uﬂ LU O N JUrs ()JQ}

Documento assinado digitalmente

“b CRISTINA DA CUNHA HUEB BARATA DE OLIVEIR/
g Data: 14/07/2026 11:08:22-0300
Verifique em https://validar.iti.gov.br



TITG "o o EAn P qé»deQ B[R] Op O1LIE] BA[IS BP BSS
/ - - n SaI] [elewy 9!
»oxe e Q\d\wd_ N § o) sodwe)) BA[IS Bp BUR
CARTS M %%@ G0 RElaim s Qp) Tl TP " \a 0q0)) BPIOW[Y JUEI
== o WO BAJIS Bp 0X1qR] UL
} ‘ \ - 7 u\/ orezny 1jande)) sojueg dulr[C
$98 S o) il o\ 070 ) BIOIRD) QU
Y . \ 1 P 4
9T m/ ) é L g Ladd dS YY) o ~ : @ OUI[ESOY OIIQLY BSSAE [oN
RE+QG WYY 70T Ay yaq QQ BV Gs.\%\ . 00s1oURL, AI7SL
=l 5 (NG <\ 2 R | &3%4\ 3 w 2<< , BUDOY] OIUQIUY O[LINJA
O\mﬂmcw VVN 3@@\ MY , 3\,1@@/ _ winbe,| S3LIOA] 9p BIPNE[)
h8 59 45@% A d2yv 4 [JUES 9P ZI'] IUBAOID
,\ﬂ\»@\ﬂ\f\i\« 3\»%3,0\. \v Uuﬁ SOAQN] SB1I1,] 9P OPUBUID,]
e T BUI[OJA] OUBI[N[ 0FLIPOY
- - BATR{] BUBI
[

- ol €20 £ V‘ QP & M vIRIRg QAN BUNSLI) |

uejuasaadax Ll

dwoN
PL/ewey [rewry opepIu()/10)9S Op NO OPBIOAUO) BINJBUISSY

¢ B[N op e[eg —SeIoH (0:01 — 9¢/S0/80 Bld

TANN/SVUID) BHUBUIPI() OBIUNay — 6303504 3P BIST |



		2026-07-14T11:08:22-0300




