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Descritores: InfeccOes da ferida operatéria. Antissepsia. Infecgoes.

Introducgao

Com o aumento de artroplastias, houve um acréscimo no niamero de Infec¢des
de Sitio Cirargico ortopédicas (ISC).Para diminuir o risco das ISC, tem-se
aplicado Bundles, que sdo um agrupamento de praticas de intervencédo baseadas em
evidéncias cientificas, que aplicadas em conjunto, tem maior efichAcia em comparacao

com a soma de cada elemento individual.

Objetivos
Avaliar reducdo deinfeccdo de sitio cirargico relacionado a cirurgias

ortopédicas limpas ap6s introducéo de Bundle.

Métodos

O estudo é longitudinal observacional retrospectivo, ocorreu de setembro de
2017 a janeiro de 2019, e comparou a taxa de infecgao de sitio cirurgico (ISC) 1 ano
antes e 2 anos apos a implantagéo do Bundle para cirurgias ortopédicas. As cirurgias
ortopédicas eram eletivas, e a amostra foi constituida por 1316 cirurgias pré
implantacdo do Bundle e 2719 cirurgias apds sua implantacdo. O Bundle era
composto por: descolonizagao para Staphylococcus aureus resistente a Meticilina
(MRSA); antissepsia com Clorexidina Degermante e Alcodlica antes do procedimento;
tricotomia de rotina foi suspensa, sendo realizada apenas se necessario;
antibioticoterapia profilatica 30 a 60 minutos antes da primeira incisdo, com dose
ajustada pelo peso do paciente e repique de acordo com tempo cirurgico; também,

proibiu-se uso de adornos e numero restrito de pessoas em sala cirurgica.



Resultados

Apés 1 ano da aplicacédo do Bundle, a taxa de ISC reduziu de 2,13% para
1,25%, ou seja, 41,3%. Na sequéncia foi feita nova analise para compreensao das
principais falhas visando otimizar estes valores. Notou-se que ao menos 17% das ISC
remanescentes possuia uma inadequagédo nas medidas, sendo a ma aderéncia o
principal fator impeditivo de melhores resultados. O uso de adornos (68%) e o tempo
adequado da realizagdo da profilaxia (52%) obtiveram as piores taxas de adeséao.
Assim, realizou-se educacao continuada para maior execucdo das medidas e a
descolonizacdo de MRSA para todos os pacientes, ja que a baixa sensibilidade do
swab nasal permitia ainda colonizagao por estes microorganismos, reduzindo a taxa
de ISC ortopédica de 1,25% para 1,1% no segundo ano. Portanto, ao término de 2
anos, e um total de 2719 cirurgias, a redugéo de ISC ortopédicas foi de 2,13% para

1,1%, ou seja, reducgao total de 48,3%.

Conclusoées
Este estudo demonstrou apés a implantacdo do Bundle uma reducgao de 48,3%

das ISC ortopédicas, do total de cirurgias limpas realizadas.



