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FACULDADES INTEGRADAS TERESA D'ÁVILA
A vigilância por infecções hospitalares é um dos instrumentos utilizados pela Comissão de Controle de Infecção Hospitalar (CCIH).  A busca ativa por Infecção do Sítio Cirúrgico (ISC) após a alta hospitalar é uma medida essencial para a obtenção de taxas de infecção mais próximas da realidade, já que se considera que a ausência de uma vigilância pós-alta gera taxas subnotificadas. Esta busca pós-alta pode ser realizada através do acompanhamento do paciente ambulatorialmente, em visitas domiciliárias, envio de cartas com questionário e pela busca telefônica. A presente pesquisa teve como objetivo verificar a efetividade da vigilância pós-alta através da busca telefônica, identificar a severidade dos casos de ISC identificados e reconhecer os fatores de risco associados aos casos investigados. Trata-se de um estudo retrospectivo, realizado em um hospital filantrópico de 200 leitos. Foram incluídas as pacientes submetidas ao parto cesárea, de fevereiro a dezembro de 2005, totalizando 900 puérperas. Entre os casos de ISC encontrados, 12 foram diagnosticados através da busca telefônica (80 %) e 03 (20%) foram por meio da vigilância passiva sendo, 02 casos através de re-internação na instituição de origem e 01 através de notificação passiva por um profissional da saúde. Quanto à distribuição dos casos de ISC por topografia, 12 foram diagnosticados como infecção incisional superficial, 03 casos como infecção incisional profunda e nenhuma de órgão ou espaço. Para todos os casos avaliados foi utilizado o instrumento de coleta, que teve como norteador em sua elaboração os critérios diagnósticos do Center for Diseases Control and Prevention (CDC). Percebemos que o processo de acompanhamento telefônico pós-alta permite uma melhor avaliação das taxas de infecção, possibilitando dados mais apropriados e desta forma diretrizes operacionais para a equipe de saúde, na prevenção e controle das infecções hospitalares.

