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Cada procedimento cirurgico carrega o risco de compli-
cacgdes, incluindo Infecgbes de Sitio Cirurgico (ISCs), po-
dendo levar a morbidade e mortalidade significativas. A
taxa de infecgao pode variar de acordo com o tipo de ci-
rurgia e estado de saude do paciente.

Introducao

A Infecgao de Sitio Cirurgico (ISC) representa uma das
mais graves complicacdes poés-operatorias, contribuindo
significativamente para o aumento da morbimortalidade
dos pacientes. Embora os procedimentos cirurgicos
busquem melhorar a qualidade de vida, o risco de
infeccdo esta sempre presente e sua incidéncia varia
conforme o tipo de cirurgia e as condigbes clinicas do
paciente (Ribeiro; Nascimento; Silva, 2023). Diante do
sério impacto das ISCs no desfecho clinico, a adesao
rigorosa as medidas de prevengdo e controle antes,
durante e ap6s a cirurgia é fundamental para garantir a
seguranga e o sucesso do tratamento (Araujo; Oliveira,
2023).

Materiais e Métodos

Trata-se de um estudo caso-controle, com periodo
retroativo, cuja populagdo foi composta por pacientes
submetidos a procedimentos cirirgicos em um Hospital
Universitario no Parana no ano de 2022. A amostra foi
dividida em um grupo caso, com 102 pacientes que
desenvolveram Infec¢do de Sitio Cirurgico (ISC), e um
grupo controle, com 102 pacientes sem ISC pareados
por sexo. Os critérios de inclusdo foram: Ter realizado
procedimento cirirgico no periodo estabelecido. O
critério de excluséo foi: Falta de registro de dados no
prontuario eletrénico ou fisico. Os dados foram
adquiridos nas planilhas de controle do Nucleo de
Controle de Infecgdo Hospitalar (NUCIH) e obtidos
através do prontuario digital (TASY®) e fisico do
paciente. O projeto foi submetido e aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa.

Resultados e Discussao

As cirurgias contaminadas demonstraram um risco 44%
maior para o desenvolvimento de ISC quando compara-
das as limpas (RR=1,44; IC 95% 1,00-2,06), porém, este
resultado nédo foi significativo (p=0,089). Individuos que
evoluiram para 6bito apresentaram um risco 50% maior
de terem tido ISC quando comparados aqueles que rece-
beram alta (RR=1,5; IC 95% 1,11-2,02; p=0,029).
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Figura 1. Estatisticas descritivas das caracteristicas cirdrgicas
segundo a infecgdo de sitio cirurgico. Ponta Grossa, PR, Brasil, 2022.
(n=204)

Infecgao de sitio cirurgico?

Sim Nao
N lin% col% N lin% col% RR(C  P-
95%) valor
Variavel
Classificagdo da Limpa 54 4696 5347 61 53,04 5980 Ref -
ferida operatoria | tada 8 6154 702 5 3846 49  129(081- 0333
2,07)
Contaminada 13 6842 1287 6 3158 588 144(100- 0089

2,06)

Potencialmente 26 4643 2574 30 5357 2941 0,97(069- 0903

contaminada 1,30
Classificagéo Eletiva 31 4493 3069 38 5507 37,25 Ref -
Emergéncia 6 4615 594 7 538 686 100(053 0976
1,01)
Urgéncia 64 5289 6337 57 4711 5588 1,15(0,85 0339
1,57)
Desfecho Alta 84 4693 8317 95 53,07 93,14 Ref -
Obito 17 7083 1683 7 2917 68 15(1,11- 0029

2,02)

Conclusao ou Conclusoes

A Infeccao de Sitio Cirargico (ISC) esteve
significantemente associada a um maior risco de 6bito,
com as especialidades de Neurocirurgia, Cirurgia Geral e
Ortopedia sendo as principais contribuintes para os
casos de infecgdo. Os resultados reforcam a ISC como
um marcador de gravidade e sugere fortalecer os
protocolos de prevengao, visando reduzir a mortalidade
pos-operatoria.
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